MEMOIRES ORIGINAUX 


ABSENCE DES BANDELETTES, DU CHIASMA ET DES NERFS OPTIQUES. 
— AGENESIE DU CORPS CALLEUX, DU TRIGONE, DES COMMISSURES 
BLANCHES ANTERIEURE ET POSTERIEURE (4). 


PAR 


M. Lucien 
(Chef des travaux d’anatomie pathologique a la Faculté de médecine de Nancy). 


Il s’agit d’un enfant de 4 mois ayant succombé au cours d'une gastro-entérite, 
a la clinique de M. le professeur Haushalter qui nous engagea 4 publier les 
curieuses et trés rares alterations que nous avons pu étudier. 

Ce qui fait l’intérét de cette observation, c’est la présence chez cet enfant 
d'un certain nombre de malformations cérébrales portant en particulier sur 
l'appareil de la vision. De son vivant, l’attention avait déja été attirée de ce 
cbté par l’absence de l'un des globes oculaires, et par ce fait que l'enfant ne 
semblait point étre impressionné par la lumiére. 

L’autopsie permit de constater les détails suivants : 

Du cété gauche, le globe oculaire fait complétement défaut. On trouve seule- 
ment & sa place une masse fibreuse noyée dans le tissu cellulo-adipeux de 
Yorbite. Les muscles moteurs de l’@il sont cependant tous présents, mais a des 
degrés différents d’atrophie. 

Du cdté droit, le globe oculaire parait extériearement bien constitué. Les 
muscles moteurs sont normalement développés; on reconnait, aprés dissection, 
les muscles droits supérieur, inférieur, externe et interne, le petit oblique et le 
grand oblique, chacun d’eux avec leurs filets nerveux correspondants. Du pdle 
postérieur de on voit s'échapper, sous forme d'une tige blanchatre, le nerf 
optique. Mais non loin du globe oculaire, ce nerf optique ne tarde pas 4 dimi- 
nuer de volume, s’effile et finit par venir se terminer a la partie interne et infé. 
rieure du trou optique par quelques tractus fibreux. 

Aprés ablation du cerveau, on remarque tout d’abord l’aspect et la consistance 
gélatineuse de l'organe, puis l'absence compléte des bandelettes optiques, du 
chiasma et des nerfs optiques. Cette absence de chiasma modifie d'une fagon 
profonde l'aspect de la base de |’encéphale. Le bord inférieur des circonvolutions 
olfactives jusqu’a la scissure de Sylvius, et les pédoncules cérébraux délimi- 


(1) Communication & la Société de Neurologie de Paris. Séance du 5 décembre 1907. 
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tent un vaste espace losangique occupé par une lame excessivement mince de 
substance cérébrale (fig. 1). 

Pour ce qui est de la cause elle-méme de cet arrét de développement, elle est 
beaucoup plus difficile a saisir. Les coupes pratiquées au niveau des circonvolu- 
tions cérébrales ne permettent pas d'élucider entiérement la pathogénie du pro- 
cessus morbide. En effet, les lésions constatées du cdté des cellules nerveuses ne 
sont pas aussi frappantes qu’elles sembleraient devoir l’étre a priori; elles ne 
sont nallement en rapport avec les perturbations énormes survenues dans la 
structure de l’encéphale et observables directement. 


Hic. 4 


| Nous devons cependant signaler les particularités suivantes : la couche molé- 
culaire a conservé ses caractéres habituels. La couche des petites cellules pyra- 
midales a subi également peu de modifications : ses éléments ne sont pas 
sensiblement diminués de nombre, mais on constate déja a son niveau la pré- 
sence de quelques petites vacuoles arrondies. Cet état vacuolaire est beaucoup 
plus accentué dans les couches suivantes, et tout particuliérement dans la 
zone des cellules polymorphes. 

En méme temps que cette vacuolisation des couches corticales du cerveau, et 
vraisemblablement en rapport avec elle, on constate une diminution notable de 
leurs éléments caractéristiques. C’est surtout au niweau de la couche des cellules 
pyramidales moyennes et de la couche des cellules polymorphes que la diminu- 
tion des éléments atteint son maximum. 

Ce double fait, état vacuolaire des zones corticales et diminution des cellules 
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pyramidales moyennes et polymorphes, semble devoir étre rapproché de l'ab- 
sence de développement du corps calleux. A !a suite des importantes recherches 
de Cajal, on admet généralement, en effet, que les fibres calleuses tirent leur 
origine des petites cellules pyramidales et des cellules polymorphes de l'écorce. 

Le toit du Ill* ventricule se trouvait constitué par une toile épendymaire 
revétue des plexus choroides. 

En pratiquant des coupes horizontales du cerveau, on constate toujours le 
méme aspect et la méme consistance gélatineuse de toute la masse cérébrale. 
On distingue mal les limites entre la substance blanche et la substance grise. 

Cette absence des bandelettes optiques, du chiasma et des nerfs optiques 
constitue une malformation cérébrale des plus rares. Il convenait de se 
demander si elle était véritablement primitive, c’est-a-dire due 4 un défaut de 
développement des vésicules optiques normalement fournies de trés bonne 
heure par le cerveau antérieur primaire, ou, au contraire, si elle était le 
résultat d'une atrophie secondaire, survenue ultérieurement au cours de l’onto- 
génése. 

Dans le but d’élucider cette question, nous avons pratiqué des coupes au 
niveau du globe oculaire et au niveau du rudiment de nerf optique s'’échappant 
de son pole postérieur. 

Les membranes de I’eil sont constituées de la fagon suivante : en allant de 
dehors en dedans, on rencontre la sclérotique avec ses caractéres habituels ; la 
choroide peu épaisse et assez peu richement vascularisée; enfin la rétine. Mais 
cette derniére membrane est loin de présenter la structure que l'on est accou- 
tumé a lui décrire. Elle est formée de deux couches principales; la premiére 
et la plus externe n'est autre chose que |’épithélium pigmenté de la rétine; 
elle comprend une seule assise de cellules épithéliales bourrées de granulations 
pigmentaires; la seconde présente elle-méme deux zones : l'une, en rapport 
avec l’épithélium pigmenté, renferme de nombreux noyaux arrondis (grains) 
serrés les uns contre les autres; l'autre, en rapport avec le corps vitré, est cons- 
tituée par un fin réseau de fibrilles au milieu desquelles on rencontre quelques 
noyaux arrondis. 

L’examen des coupes pratiquées au niveau du globe oculaire nous montre 
done que toutes les enveloppes de l’cil sont présentes. Mais, tandis que la sclé- 
rotique et la choroide sont assez bien développées et présentent leurs éléments 
caractéristiques, la rétine est demeurée & un stade embryonnaire et les cellules 
sensorielles ne se sont point différenciées. 

Les coupes pratiquées dans le nerf optique sont différentes suivant que l'on 
envisage celles en rapport immeédiat avec le globe oculaire ou au contraire celles 
qui en sont plus éloignées. 

Les derniéres nous montrent que le nerf optique est constitué a ce niveau par 
une enveloppe périphérique de nature conjonctive et essentiellement fibrillaire. 
En dedans de cette enveloppe on rencontre un volumineux vaisseau, l’artére 
centrale de la rétine; mais sa cavité est complétement oblitérée par des élé- 
ments conjonctifs jeunes résultant sans doute d'une inflammation chronique de 
lendartére. Dans le voisinage du globe oculaire, en plus des éléments que nous 
venons de décrire, on remarque une formation trés particuliére et trés caracté- 
ristique. Il s’agit d'un tube creux dont la paroi est constituée de deux couches ; 
la plus externe comprend un réseau trés délicat de fibrilles gréles au milieu 
desquelles se mélent quelques rares noyaux arrondis; ces noyaux sont au con- 
traire beaucoup plus nombreux dans la couche interne et forment un revéte- 
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ment continu a la périphérie de la lumiére du tube. Ces deux couches sont 
essentiellement comparables a celles de la lame interne de la rétine, avec les- 
quelles elles se continuent au niveau du pole postérieur de I’cril. Cette formation 
représente les vestiges du pédicule optique primitif. 

La présence d'une ébauche de rétine et de vestiges embryonnaires de la vési- 
cule optique primitive nous montre que l’absence du chiasma et des bande- 
lettes optiques est liée dans le cas présent & un véritable arrét de développe- 
ment apparu & une période trés précoce au cours de l’ontogénése. En effet l'agé- 
nésie concomitante du corps calleux, du trigone, de la commissure blanche 
antérieure et de la commissure blanche postérieure, nous indique d'une facon 
précise que les perturbations survenues dans le développement de l’encéphale 
et ayant déterminé ces différentes malformations ne remontent pas au dela du 
troisiéme mois de la vie intra-utérine, époque ot I’on voit habituellement se 
développer le corps calleux et les autres voies commissurales qui constituent le 
plancher du Ile ventricule. Sur cette lame il devient impossible de recon- 
naitre l’espace perforé antérieur. Dans le triangle inférieur de cet espace losan- 
gique on voit cependant une tige pituitaire s’échapper d'un tuber cinéréum peu 
proéminent ; mais les tubercules mamillaires font défaut. 

Les nerfs qui émergent de Ja base ont leur aspect et leurs rapports normaux : 
cependant le nerf moteur oculaire commun du cdté gauche est un peu moins 
volumineux que celui du coté droit. 

A la partie dorsale de l'isthme de |’encéphale, les tubercules quadrijumeaux 
constituent une masse mal différenciée qui ne permet pas de les isoler parfaite- 
ment les uns des autres et de les distinguer en antérieurs et postéricurs; les 
corps genouillés et leurs bras conjonctivaux ne forment pas de saillies appré- 
ciables. La glande pinéale fait défaut. 

Les grandes scissures interlobaires et en particulier la scissure de Sylvius 
sont profondément marquées. La topographie des circonvolutions cérébrales 
est assez comparable dans ses grandes lignes a celle des cerveaux normaux. 

Le cervelet est trés petit par rapport 4 la masse encéphalique totale, il s’en- 
fonce entre les lobes temporo-occipitaux au lieu de recouvrir comme d'habitude 
leur moitié postérieure. Si l'on pratique une coupe antéro-postérieure passant 
par la grande scissure interhémisphérique, on remarque qu'il n’existe ni corps 
ealleux, ni trigone, ni commissure blanche antérieure, ni commissure blanche 
postérieure; en un mot les principaux groupes de fibres commissurales ou d’as- 
sociation font ici complétement défaut. 

La commissure grise réunissant les couches optiques est également absente. 

De ce manque de développement du corps calleux et du trigone, il résulte que 
le septum lucidum en tant que cloison unique n’existe pas. Chaque ventricule 
latéral posséde une paroi interne distincte, formée par une mince lame de subs- 
tance cérébrale, séparée de son homologue du cété opposé par la grande scis- 
sure interhémisphérique. Le bord inférieur de cette lame va rejoindre les 
noyaux opto-striés et forme a sa partie antérieure le trou de Monro. Comme on 
le voit, cette disposition rappelle tout & fait ce que l’on observe vers le troisiéme 
mois de la vie intra-utérine. 


Nous ignorons quelles sont les circonstances qui, au début de la grossesse, 
ont pu amener dans le développement de l’encéphale les perturbations pro- 
fondes dont nous avons décrit les traces. 
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CONTRIBUTION A L'ETUDE DE L'ANATOMIE PATHOLOGIQUE DE LA 
PARALYSIE FACIALE PERIPHERIQUE ET DE L’HEMISPASME FACIAL (4) 


(TROIS CAS SUIVIS D’AUTOPSIE) 


PAR 


André-Thomas. 
(Travail du laboratoire du professeur Desenixe. — Hospice de la Salpétriére.) 


La symptomatologie de la paralysie faciale périphérique et de lhémispasme 
facial est fort bien connue aujourd’hui; par contre, les documents anatomo- 
pathologiques sont beaucoup plus rares, et nous ne sommes que trés incomplé- 
tement renseignés sur les diverses lésions qui produisent la paralysie et l'hémi- 
spasme facial. C’est pourquoi nous rapportons les résultats de trois autopsies, 
que nous avons eu l'occasion de pratiquer dans le service du professeur Deje- 
rine & la Salpétriére. L’examen histologique nous a révélé certaines particula- 
rités qui sont susceptibles de jeter quelque lumiére sur la nature et la physio- 
logie pathologique de ces deux syndromes. 


Ossenvation |. — Le premier cas concerne une femme Agée de 75 ans, entrée a l’infir- 
merie de la Salpétriére le 16 novem! re 1906 pour de la bronechite et de l’albuminurie. 
Au milieu du mois de janvier 1907, elle tut atteinte d'un zona intercostal (dont nous 
avons communiqué récemment les résultats anatomiques): quelques jours plus tard, le 
7 février, elle fut frapp‘e brusquement d'une paralysie faciale gauche. La paralysie fut 
totale. L’auvdition était normale. La malade est morte de congestion pulmonaire le 
25 février 1907, par conséquent 18 jours aprés apparition de la paralvsie. 

A lautopsie. le nerf facial a été diss¢qué en entier depuis son origine jusqu’a ses 
ramifications terminales 

Le nerf facial a été divisé en plusieurs segments qui ont été fixés par l’alcool, et traités 
ensuile par la méthode de Ramon y Cajal a Vargent réduit. 

Les filets nerveux du facial supérieur et du facial inférieur ont été prélevés séparé- 
ment, fixés par l'acide osmique et colorés par le picrocarmin, puis dissociés. 

Apres fixation par le formol, le bulbe et la protubérance ont été débités en coupes 
microscopiques sériées qui ont été colorées par la méthode de Nissl (au bleu de tolui- 
dine). 

1° Ramifications périphériques. — Toutes les fibres sont en dégénérescence waliérienne 
a des degrés plus ou moins avancés, aussi bien dans la branche supérieure ou temporo- 
faciale que dans la branche inférieure ou cervico-faciale. 

2° Nerf facial. — En aucun point du trone du facial il n’existe de lésion transverse ou 
dinfiltration cellulaire. Le nombre des noyvaux est angmente du fait de la dégénérescence 
des fibres; mais on ne d‘couvre pas de foyer inflammatoire. 

Les lésions dvs cylindraxes ne commencent qu’au niveau du premier coude que 
forme le facial dans 'aqueduc de Fallope, sur le méme plan que le ganglion géniculé. 

Les cylindraxes ont pour la plupart dispara : ceux qui subsistent sont irréguliers, 
variqueux, bypertrophies, enroulés sur eux-mémes ; ce que l'on voit surtout, ce sont des 
débris protoplasmiques. 

Un peu au-dessus du ganglion génicul’, les cylindraxes réapparaissent ; mais ils sont 
augmentés dv volume, tuméfiés; ils reprennent peu 4 peu leur volume normal au fur 
et 4 mesure qu’on remonte vers l’origine du nerf. 

3° Noyau du facial. — Toutes les cellules du noyau du facial, du cété paralysé, sont en 
chromatolyse, gonflées avec le noyau excentrique ; du cété opposé, c’est a peine si on 
rencontre de temps en temps une cellule en chromatolyse. 


(1) Communication 4 la Société de Neurologie de Paris, séance du 5 décembre 1907. 
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Il n'y a pas de multiplication manifeste des éléments interstitiels dans le noyau du 
facial, 


Osservation If. — La malade, dgée de 33 ans, est entrée, en avril 1896, salle Vulpian. 
Nous ne donnerons de ses antécédents que ce qui peut nous intéresser au point de vue 
de la paral ysie faciale. 

Trois semaines avant son dernier accouchement (en 1894), elle eut une otite moyenne 
du cété gauche avec écoulement de pus assez abondant, otite qui fut rapidement suivie 
d’une paralysie faciale. Environ 45 jours aprés, elle ressentit, du méme coté que sa para- 
lysie, une eéphalée extrémement violente. Oa diagnostiqua alors un abcés cérébral. La 
trépanation fut aussitélt pratiquée ; il se produisit une hernie cérébrale qui donna 
bientét lieu 4 une hémiplégie droite avec aphasie. 

En 1896, on constate une paralysie facviale gauche totale (facial supérieur et facial 
inf‘rieur). Au repos, ia fente palpébrale est largement ouverte : l’occlusion com- 
pléte de la fente palpébrale est impossible. Le sourcil est sur un plan moins élevé a 
gauche qu’a droite. La commissure labiale droite est trés élevée et la gauche trés 
abaissée; cette déviation s'accuse beaucoup quand on fait rire ou pleurer la malade; 
mais le cété gauche de la face ne reste pas complétement immobile; I’¢lévateur de la 
lévre supérieure n’est pas tout a fait paralysé. La malade ne peut ni souffler, ni siffler, 
ni faire la moue Dans tout le cété gauche de la face, il existe des petites contractions ou 
secousses apparaissant ou disparaissant brusquement, analogues a@ celles que détermine 
Vexcitation électrique des nerfs. Les nerfs et les muscles ne réagissent pas aux excita- 
tions faradiques et galvaniques. Le voile du palais est légérement procident, sans 
deviation, ni au repos, ni pendant son soulévement. 

L’oute est abolie a gauche. — L’examen otoscopique fait par le docteur Natier donne 
les résultats suivants : Coté gauche, le tympan est complétement sclérosé, épaissi ; il 
existe des adhérences du tympan au promontoire; sa partie moyenne. Coté droit, tympan 
scléreux, mais sclérose moins prononcée qu’a gauche. 

Il y a une trés grande diminution de la gustation 4 gauche (sel et sulfate de quinine). 

La malade est morte en 1907, des suites d'une mastoidite apparue du méme cété que 
la paralysie faciale. Nous avons pu revoir la malade plusieurs fois avant sa mort, et 
nous avons remarqué que les contractions spasmodiques avaient disparu dans le cété 
paral yse. 

A lautopste. — Le nerf facial a été recueilli dans toute son étendue depuis I’origine 
bulbaire jusqu’au trou stylomastoidien. Au niveau du premier coude, et par conséquent 
du ganglion géniculé, il existait un renflement considérable au-dessous duquel le nerf 
reprenait son calibre normal, et méme il paraissait plutot atrophic. 

Le bulbe et la protubérance ont été divisés en deux portions symétriques par une 
incision longitudinale, pratiquée sur la ligne médiane. Chacune des portions a été 
ensuite sectionnée en plusieurs fragments de 2 a3 millimétres d’épaisseur, qui ont été 
traités par la méthode de Ramon y Cajal a l’argent réduit. 

EXaMEN HISTOLOGIQUE. — 1° Nerf facial: La racine du nerf facial, depuis son origine 
jusqu’a la pénétration dans l’aquedue de Fallope, a été examinée séparémeat, aprés fixa- 
tion et coleration par la méthode de Ramon y Cajal, a l'alcool. Le nerf, depuis sa péneé- 
tration dans l’aqueduc de Fallope jusqu’a 3 millimétres environ au-dessous du renfle- 
ment, situé au niveau du premier coude, a été coloré par la méme méthode. Le reste a 
été fixé et durci par le formol, puis par le liquide de Miller. Sur la racine, la coloration 
n’a pas bien réussi, et nous n’avons pu nous rendre exactement compte de |’état du 
cylindraxe. En tout cas, il n’existait aucune trace de lésion interstitielle ou de lésion 
transverse ayant interrompu la continuité des fibres. La deuxiéme portion, comprenant 
le renflement et la partie du nerf immédiatement sous-jacente, est la plus intéressante. 

Le renflement est conslitué par un nombre trés considérable de fibres trés fines, grou- 
pées par faisceaux, enroulées dans divers sens et décrivant des trajets sinueux. L’aspect 
ne saurait étre mieux compare qu’a celui des névromes des amputés, et de fait il s’agit 
dun névrome de régénération. Sur le trajet de quelques rares fibres, on voit un petit 
renflement qui est analogue a celui des massues terminales, mais, en raison de la diffi- 
culté que l'on rencontre a suivre les fibres dans leur continuité, on ne saurait aflirmer 
qu'il s'agisse toujours de massues d’accroissement: d’ailleurs, elles sont trés rares. Au- 
dessous du névrome, quelques-unes des fibres s’engagent en suivant un trajet assez irre- 
gulier dans le trone du facial qui parait @ ce niveau aminci; le nerf est engainé dans un 
étui fibreux trés épais, vestige d'une inflammation qui s'est produite autrefois a la péri- 
phérie. Elle ne s'est pas propagée dans l'intérieur méme du facial: il n’existe, en 
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réalité, que de la périnévrite et pas d’endonévrite. Les coupes pratiquées sur le reste du 
nerf et colorées par la méthode de Weivert-Pal ‘ou hématoxyline-éosine montrent une 
dégénérescence presque complete; les grosses fibres 4 myéline sont extrémement peu 
nombreuses, mais on voit ua certain nombre de petites fibres 4 myéline qui ne sont sans 
doute que des fibres régénérées. Elles se continueot vraisemblablement plus haut avec 
les fines fibres que nous avons vues passer du névrome dans le tronc du facial. 

Sur un assez grand nombre de coupes, nous avons pu étudier le ganglion géniculé. Les 
cellules y sont rares; parmi celles qui persistent, les unes sont déformées, irréguliéres, 
angmentées de volume avec de gros prolongements non ramifiés; quelques autres sont 
atrophiées. 

Pas de lésion du facial dans son trajet intra-bulbaire. 

2° Noyau du facial : Le noyau du facial gauche parait un peu plus petit que celui dn 
edté droit, et les cellules y sont peut-étre un peu moins nombreuses; sur la plupart des 
cellules les prolongements protoplasmiques sont bien développés. La coloration élective 
des neurofibrilles n’a pas bien réussi; malgré cela, sur quelques cellules mieux impré- 
gnées, ces éléments sont visibles. 


OpsservaTion Il, — Nous n’avons pu examiner la malade que 3 ou 4 jours avant la 
mort. C’est une femme igée de 72 ans, qui est entree a l'infirmerie de la Salpétriére pour 
de la bronchite et de la congestion pulmonaire. Elle ¢tait aveugle. L’ceil droit était, en 
outre, dévié en dedans; ce strabisme interne remonterait, d’aprés les renseignements 
que nous avons pu obtenir, 4 une douzaine d’années. La paralysie faciale droite n’était 
pas totale ; la malade pouvail exécuter quelques petits mouvements. Malgré cela, |’oe- 
clusion palpébrale était trés incomplete, et la bouche était nettement déviée du cété 
gauche; le pli nasogénéen était abaissé, la malade ne pouvait ni siffler, ni souffler. Les 
rides du front étaient disparues a droite. 

L’examen trés sommaire de |'ouie n’a révélé aucune différence entre les deux cétés. 

Par intervalles, il existait des contractions spasmodiques dans l’orbiculaire des pau- 
piéres, dans l’orbiculaire des lévres et dans les zygomatiques, dans le muscle peaucier; 
ces contractions étaient rigour@usement synchrones. La figure prenait du cété droit un 
aspect grimagant, et les traits se déviaient légérement du méme coté (c ntractions défor- 
maotes). Le retour des contractions était tacilement provoqué par le clignement des yeux 
ou bien encore par les efforts que faisait la malade pour parler, etc. Le tableau clinique 
était celui de Ihemispasme secondaire a une paralysie faciale périphérique. 

Autopsie. — Nous avons trouvé, comme dans le cas précédent, un renflement trés 
volumineux du facial au niveau du premier coude, dans le trajet de l’aqueduc de 
Fallope. 

Tout le nerf, depuis son origine jusqu’a sa bifurcation, et ses deux branches 
principales, ont été fixés 4 l’aleool et colorés par la méthode de Ramon y Cajal. Les 
rameaux périphériques oni été fixés par l'acide osmique et coloriés ensuite par le picro- 
carmin. Le bulbe et la protubérance ont été durcis et fixés par le liquide de Miller, 
débités en coupes sériées et colorés au picrocarmin, 

4° Rameaus périphériques. — Sur dissociation, on ne trouve pas de fibres en dégénéres- 
cence wallerienne: mais il existe un trés grand nombre de fibres gréles enroulées les 
unes dans les autres comme des nattes et ressemblant tout 4 fait aux fibres en voie de 
régénération d’un nerf sectionné. D'ailleurs, sur les coupes on remarque que par endroits 
plusieurs de ces fibres gréles sont contenues dans une seule gaine de Schwann. Il n'y a 
aucun doute que l’on se trouve en présence de fibres régénérées. 

2° Nerf facial. Au niveau du renflement. — L’imprégnation malheureusement irrégu- 
liére du nitrate d'argent n’'a pas coloré également toutes les parties; mais dans les 
régions les mieux argentées, on constate que le renflement est formé de fibres fines dis- 
posées par faisceaux, eux-mémes enroulés en divers sens et suivant un trajet flexueux et 
irrégulicr. Comme dans le cas précédent, aspect est celui d'un névrome de régénération. 
Au voisinage immédiat du ganglion génicul’, on retrouve une disposition semblable des 
libres : les cellules ne sont diminuées ni de nombre, ni de volume. 

Au-dessous du renflement, il n’existe nulle part de périnévrite ni d’endonévrite ; le nerf 
a été divisé en plusieurs fragments qui ont éfé débités en coupes longitudinales. Les 
eylindraxes sont variables de forme et de calibre Les uns sont normaux, les autres 
hypertrophiés et irréguliers, d'autres, enfin, sont extrémemont fins et trés rapprochés, 
comme s'ils étaient compris dans la méme gaine de myéline. Parmi les cylindraxes volu- 
mineux et irréguliers, quelques-uns se continuent avec une fibre trés fine. d’autres se 
bifurquent et paraissent donner naissance a plusieurs fibres. En résumé, il existe des 
vestiges d’un processus d'’irritation des fibres nerveuses et des indices de restauration. 
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La névrome est certainement hors de proportion avec l’intensité des lésions et le nombre 
des fibres régénérées dans le nerf facial : il semble qu’a ce nouveau, le processus 
de régénération a dépassé en quelque sorte la mesure, et que toutes les fibres néofor- 
mées ne sont pas descendues dans le trone du facial. 

3° Noyau du facial. — Sur les coupes sériées du bulbe et de ia protubérance, il n'existe 
pas de différence appréciable entre le noyau du facial du cOté malade et celui du cété 
sain : les cellules sont également nombreuses, de méme volume, et également riches en 
prolongements. 

Pas de lésions du facial dans son trajet intrabulbaire. 


La premiére observation est tout 4 fait comparable a celles de Minkowski (1), 
Dejerine et Théohari (2), Mirallié (3). Dans tous ces cas, comme dans le notre, la 
paralysie faciale est causée par une névrite parenchymateuse. La similitude du 
notre et de celui de J. Dejerine et Théohari est rendue encore plus frappante par 
le fait que dans les deux cas la paralysie faciale avait été précédée par un zona 
dans un trés court délai. Mais, tandis que dans l’observation de ces auteurs les 
grains de dégénérescence étaient trés rares sur le facial intrapétreux, nous avons 
pu nous assurer, dans la ndire, que la désintégration des fibres nerveuses 
remonte jusqu’au premier coude du facial, au nivean du ganglion géniculé. 
Tandis que, sur les racines et dans le ganglion rachidien correspondant au zona 
de notre malade, l’existence d'un processus inflammatoire était des plus mani- 
festes, rien de tel ne pouvait étre constalé sur un point queleonque du trajet du 
facial. Nous n’insisterons pas sur les lésions chromatolytiques du noyau de 
la VII* paire : elles présentent tous les caractéres des allérations 4 distance et 
ailleurs l’intégrité du facial depuis son origine, jusqu’au niveau du premier 
coude dans l'aqueduc de Fallope permet de rejeter I'hypothése d une lésion pri- 
mitive de ce noyau. 

Les deux autres observations sont intéressantes 4 d'autres points de vue et 
tout d’abord par la coexistence de I'hémispasme avee la paralysie. Ces deux 
observations présentent entre elles quelques différences. Dans l’observation II, 
il s’agit d'un cas bana! de paralysie faciale d'origine otitique : la paralysie est 
restée presque totale jusqu'a la fin; l'hémispasme était assez léger. I] existait 
sur le trajet intrapétreux du facial, juste au-dessous du premier coude, une péri- 
névrite manifeste, mais sans inflammation chronique interstitielle du nerf. 
Comme dans les observations du méme genre, de Darkschevitch et Tichonow, 
de Bikelés, la lésion commencait au niveau du ganglion géniculé. Au-dessus 
de la lésion périnévritique, le nerf était renflé en un vcoluminewr névrome de 
régéneration. 

Dans l’observation III l'audition est normale, et, a s’en rapporter 4 l’examen 
clinique ou anatomique, |’origine otitique de la paralysie ne s'impose pas. La 
paralysie est incompléte, en grande partie restaurée. C'est dans son trajet 
intrapétreux au voisinage du ganglion géniculé, que commence la lésion du 
facial. On découvre a ce niveau un volumineux névrome, dans la constitution 
duquel entre un trés grand nombre de fines fibres nerveuses, fasciculées par du 
tissu conjonctif. Au dela di névrome on découvre des altérations diverses des 
fibres nerveuses et des fibres trés fines, indices d’un processus de régénération 


(4) Minxowsx1. Communication au XVI* Congrés des neurologistes allemands de Baden- 
Baden de Archiv. jiir Psychiarrie, 18¥2, t. XIL. 

(2) J. Desernine et H. Tueoant. Un ca< de paralysie faciale périphérique, dite rhuma- 
tismale ou a friyore, suivi d’autop-ie, Société de Biologie, 4 décembre 1897. 

(3) Minatim. Paralysie faciale périphérique, autopsie, Suciélé de Neurologie, 5 juil- 
let 1906. 
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deja ancien, comme le confirme du reste l'examen des ramifications périphé- 
riques ; mais nulle part on ne constate l'existence d'une lésion interstitielle du 
nerf facial. Il parait donc trés probable qu’au début la paralysie faciale a été la 
conséquence d'une névrite parenchymateuse, ayant débuté dans le trajet intra- 
pétreux ou ayant remonté du moins a ce niveau. 

Ce qui mérite plus spécialement d’attirer l'attention, c’est que dans ces deux 
cas ot! la paralysie s’est compliquée d’hémispasme, nous avons constaté la pré- 
sence d'un névrome de régénération sur le trajet du nerf, dans cette partie qui est 
coiffée par le ganglion géniculé. 

L’hémispasme est-il la conséquence de l'irritation par compression produite 
par le névrome, en raison de l’espace trés restreint qui lui est offert dans 
l'aqueduc de Fallope, ou bien l’irritation est-elle d'une tout autre nature, nous 
ne saurions |'affirmer. 

Avant de terminer, nous tenons encore a mettre en évidence que dans ces 
3 cas, qui appartiennent apparemment @ des types différents de paralysie 
faciale, la lésion initiale remonte jusqu’au niveau du premier coude du facial 
dans l'aqueduc de Fallope. 
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2246) L’origine du Facial supérieur chez l'homme, par C. Parnon et 
J. Minea (de Bucarest). La Presse medicale, n° 66, p. 521, 17 aodt 1907. 


Travail basé sur l’examen histologique des piéces provenant d'une malade, 
agée de 72 ans, atteinte d'une lésion épilhéliomateuse assez circonscrite et 
placée précisément sur le trajet des fibres du facial supérieur droit. Cette lésion 
avait déterminé, par solution de continuité des fibres de cette branche, une 
paralysie limitée aux muscles frontal, sourcilier et orbiculaire palpébral du cété 
droit. La tumeur datait d’a peu prés 2 ans. 

Les auteurs ont débité en coupes sériées la région pédonculo-protubéran- 
tielle qui contient les noyaux oculo-moteurs, ainsi que celui du facial. Ils ont 
prété la plus grande attention surtout a cet amas cellulaire qui semble appar- 
tenir a lalll* oua lalV* paire et qui occupe la dépression creusée dans le faisceau 
longitudinal postérieur, amas cellulaire qui, pour Giannelli, représente la source 
d'innervation de la portion supérieure de Ja face. Ils n'ont pu confirmer cette 
donnée. 

Les cellules d’origine des fibres du facial supérieur ne sont pas non plus dans 
le noyau de la Vie paire, normal dans le cas étudié. 

Par contre, dans le noyau de la VIl* paire, existaient des lésions indiscu- 
tables consistant dans l'atrophie des cellules du premier groupe dorsal du noyau 
commun. Ces cellules sont extrémement réduites, leur volume n’étant plus que 
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le sixiéme ou méme moindre encore que celui des cellules du reste du noyau. 
Certaines d’entre elles ne sont plus représentées que par une petite tache de 
lipochrome jaune dans laquelle on ne peut reconnaitre aucune trace de noyau. 
Le contour de ces cellules est arrondi et leur noyau est, en général, excen- 
trique, de telle sorte qu’on peut aflirmer que toutes ces cellules atrophiées ont 
passé par la phase de réaction 4 distance, et qu’a la suite de la lésion périphé- 
rique qui entretenait la solution de continuité des fibres du facial supérieur la 
réparation de ces cellules a été impossible, ce qui a déterminé leur atrophie. 

Le casreprésente donc une démonstration extrémement nette de l’origine réelle 
du facial supérieur chez l'homme et il permet d’affirmer que le noyau du facial 
supérieur est représenté par le premier groupe dorsal du noyau de la Vile paire. 
Il fait, par conséquent, partie du noyau commun du facial, tant chez l'homme 
que chez les animaux Les noyaux oculo-moteurs, y compris cette portion située 
dans la dépression du faisceau longitudinal postérieur, n’envoient pas de fibres 
dans le trone du nerf facial. 

La raison de la conservation des fonctions du facial supérieur dans certaines 
atrophies d'origine nucléaire ne doit pas étre cherchée dans une localisation de 
cette branche dans un noyau différent de celui du tronc commun. Elle se com- 
prend facilement si l'on pense que le groupe qui lui sert d'origine, bien que 
faisant partie du noyau commun, est assez nettement circonscrit, ses cellules 
n'étant pas mélangées avec celles des autres branches du facial. 

FEINDEL. 


ETUDES SPECIALES 
CERVEAU 


2247) Les Nerfs Sympathiques du Larynx. Contribution a l'étude 
anatomique et physiologique du Sympathique cervical, par 
J. Brogeckarrt. Mémoires couronnes de l' Académie royale de médecine de Belgique, 
fasc. 4-5, 55 p. (9 fig.), 1907. 


Recherches anatomiques suivies de vérifications expérimentales. Au point de 
vue anatomique : les descriptions de l’auteur s'appuient sur de nombreuses dis- 
sections, des plus délicates, qui montrent les multiples branches nerveuses 
naissant des ganglions cervicaux du sympathique, leurs connexions, leurs anas- 
tomoses avec les nerfs laryngés, des anastomoses ds ces derniers avec les nerfs 
cardiaques. Un trés grand nombre de nerfs du sympathique arrivent du larynx 
par la voie du récurrent. Dans l'ensemble, l’importance des anastomoses entre 
les nerfs laryngés et le sympathique cervical est plus grande qu’on ne l'admet 
généralement. 

Dans la deuxiéme partie du travail, l’auteur se met en devoir de rechercher 
expérimentalement si les fibres du sympathique participent, en fait, 4 l’inner- 
vation motrice du larynx : Sections nerveuses 4 diverses hauteurs, suivies 
d’excitations électriques graduées. L’auteur a opéré sur le singe, le chien, le chat 
et le lapin. 

Le résultat essentiel est le suivant : le sympathique cervical, du moins 
chez les animaux, ne renferme pas de fibres motrices pour les muscles du 
larynx. 

Il. — L’auteur étudie ensuite U'innervation vaso-motrice du larynx : le mode 
de recherches est identique 4 celui mis en ceuvre pour déterminer la fonction 
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motrice éventuelle du sympathique. La conclusion est la suivante : le sympa- 
thique cervical tient sous sa dépendance l'appareil vaso-moteur du larynx. Il 
agit sur la circulation intralaryngée, & la fois comme constricteur et comme 
dilatateur des vaisseaux. Seulement, les fibres vaso-dilatatrices ne peuvent étre 
démontrées que dans le laryngé supérieur, dont l’excitation du bout périphé- 
rique améne une vaso-dilatation de la muqueuse des aryténoides et de l'épiglotte. 
L’excitation du trone du sympathique, du nerf récurrent, des vaisseaux laryngés 
détermine, & quelque niveau que ce soit, nne vaso-constriction, jamais de vaso- 
dilatation; ce qui démontre dans ces nerfs l’existence de vaso-constricteurs 
laryngés dont l’action l’emporte sur celle «es vaso-dilatateurs; l’existence de 
ceux-ci est probable, mais encore hypothétique. » 

lil. — Les nerfs laryngés renferment-ils des fibres centripétes? Question 
particuli¢érement délicate a résoudre en raison des connexions anatomiques avec 
les nerfs laryngés qu'il est difficile d’isoler physiologiquement L’auteur s’est 
borné & rechercher, aprés arrachement du récurrent, la chromatolyse qui se 
produirait éventuellement dans les ganglions noueux et jugulaive du pneumo- 
gastrique. Résultat négatif : l’auteur est porté 4 en conclure a l'absence de 
fibres centripétes. — Question ouverte. 

IV. — L’intervention du sympathique dans l'innervation trophique du larynx. — 
Telle est la question difficile 4 la solution de laquelle l’auteur s'est efforcé 
d'apporter une contribution personnelle. 

Les résultats peuvent se résumer dans les formules suivantes : 

a) La résection isolée du sympathique cervical est sans effet appréciable sur 
la nutrition du larynx. 

b) Aprés résection du sympathique combinée avec celle des nerfs laryngés, 
on constate des troubles trophiques plus marqués que par la section des 
Jaryngés seuls. 

c) Il y a également des dégénérescences dans les muscles, plus prononcées 
que par la simple section des laryngés, en combinant avec cette derniére la 
résection des nerfs vasculaires et en supprimant les plexus entourant les vais- 
seaux par des ligatures. Mais, dans tous les cas, on serait plutot porté a attribuer 
les dégénérescences aux troubles circulatoires et vaso-moteurs qu’aé une 
influence trophique spéciale. 

Ainsi done, ce travail renferme une part de faits nouveaux dont la recherche 
sincére et le controle judicieux sont habilement poursuivis. Il laisse encore en 
suspens — l’auteur le reconnait tout le premier — un certain nombre de ques- 
tions, d’abord plus difficiles ; les résultats déja acquis engageront ade nouvelles 
études dont les termes sont clairement notés par l'auteur lui-méme. 

Pav Masoin. 


2248) Note sur l'état vermoulu du Cerveau, par G. Ficai. Arch. de méd. 
exp. et danat. path., n° 4, p. 541-350 (une pl.), juillet 1907. 


L’état vermoulu du cerveau, caractérisé par une destruction limitée de la 
substance grise corticale avec production d’alvéoles, a été étudié par Ficai sur 
4 cerveaux pris 4 Bicétre dans le service de P. Marie. Cette lésion sénile, de pré- 
férence localisée au lobe temporal, se voit a l’extrémité des circonvolutions et a 
la partie superficielle des sillons, formant des uleérations plus ou moins mar- 
quées; son étude histologique explique en partie sa production, car elle montre 
constamment la sclérose vasculaire et la dégénérescence calcaire des vaisseaux 
de la pie-mére, la sclérose névroglique corticale, la sclérose miliaire, la désinté- 
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gration péri-vasculaire; ces lésions qui aménent l’atrophie et la nécrobiose des 
cellules de l'écorce, d’ou disparition du réseau d’Exner (fibres tangentielles) et 
raréfaction des fibres radiées; secondairement la désintégration périvasculaire 
détermine la formation de cavilés kystiques qui en éclatant aménent la consti- 
tution de l'état vermoulu. P. LEREBOULLET. 


2249) Anatomie et pathogénie de l’Encéphalite aigué, par 
LavastInk et Roger Voisin. Arch. de med. exp. et d’anat. path, n° 1, p. 28-67, 
ianvier 1907. 


Dans un important mémoire, basé sur de nombreuses observations, les 
auteurs montrent que l’encéphalite aigué, inflammation de l'encéphale, cas par- 
ticulier de l’encéphale toxi-infectieux peut étre envisagée comme une entité 
morbide, comparable a d'autres déterminations organiques dues aux toxi-infee- 
tions. 

Anatomiquement l’encéphalite aigué est diapédétique, purulente ou hémorra- 
gique. Diapédétique, elle offre toutes les transitions depuis la discréte infiltra- 
tion leucocytaire jusqu’a l’abeés; purulente, elle se distingue par son méca- 
nisme de l’abeés cérébral d'origine embolique; hémorragique, elle consiste en 
réactions inflammatoires du parenchyme et parfois des méninges avec foyers 
hémorragiques parenchymateux par lésions vasculaires, phlébitiques ou arté- 
rielles. Pathogéniquement l'encéphalite diapédétique ne différe en rien des 
processus analogues des autres viscéres, l’'encéphalite purulente est le terme 
ultime de la réaction inflammatoire, l’encéphalite hémorragique s’explique soit 
par l'intensité méme de l'infection et des réactions congestives secondaires, 
soit par la fragililé antérieure des vaisseaux du cerveau. 

P. LeREBOULLET, 


2250) Déviation conjuguée de la Téte et des Yeux et troubles des 
mouvements oculaires associés dans les Tumeurs et autres lésions 
du Cerveau, par T. H. Wetsexsunc (de Philadelphie), LVII* session de l’Asso- 
ciation médicale americaine, juin 1906. 


Travail basé sur l'étude de 16 cas de déviation conjuguée avec autopsie. 

W. a trouvé des lésions dans toutes les parties du cerveau, plus souvent du 
coté des lobes frontaux. Il lui semble évident que les lésions frappant les parties 
postérieures de la Il et de la IIl* frontale et la cireonvolutien précentrale sont 
la cause directe de la déviation conjuguée; les lésions des autres parties du cer- 
veau produisent la déviation conjuguée parce qu’elles interrompent des fibres 
d‘association se rendant dans la région mentionnée ci-dessus. 

Dans cette région frontale existe un centre oculo-moteur et prés de lui un 
centre pour les mouvements de la téte; le centre des mouvements combinés de 
la téte et des yeux existerait entre les deux précédents et empiéte sur eux. Le 
centre de la molilité de la téte et des globes oculaires est relié par des fibres 
d’association avec les centres corticaux des sens spéciaux qui se trouvent dans 
les lobes temporaux, occipitaux, etc. Toutes les lésions des centres de la moti- 
lité de la téte et des yeux ou des fibres d'association venant des centres senso- 
riels créent une insuffisance de la motilité volontaire de la téte ou des globes 
oculaires ou des deux a la fois, ceci dépendant de la nature et de Ja localisation 
de la lésion. 

Au point de vue diagnostique la déviation conjuguée constitue un symptome 
de peu de valeur parce qu'elle peut étre |'effet résultant de la lésion de n’im- 
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porte quelle partie du cerveau; mais ce symptome peut prendre une grande 
importance sil est associé a des symptémes de localisation. 

Il est enfin & remarquer que l’hémianopsie latérale homonyme ne s’accom- 
pagne pas nécessairement de la déviation conjuguée; de plus, trés souvent, 
l’hémianopsie n’est que transitoire. Ce fait clinique tend 4 infirmer la théorie 
de Bard. THoma. 


ORGANES DES SENS 


2251) Résultats thérapeutiques de la Ponction Lombaire dans les 
Névrites Optiques d'origine intra-cranienne, par Babinski et CuaiLovs. 
Soc. fr. dophtalmologie, mai 1907. 


Les auteurs rapportent huit observations de névrites optiques d'origine intra- 
cranienne dans lesquelles la ponction lombaire amena la guérison ou l’amé- 
lioration des troubles oculaires. 

OsservaTion I. — Dans cette observation I’cedéme dela papille des nerfs optiques 
est survenu par compression intracranienne a la suite d'un traumatisme (chute sur 
la téte), vraisemblablement un épanchement intracranien. Une ponction lom- 
baire qui évacua 15 centimétres cubes de liquide céphalo-rachidien fit cesser 
presque aussitot les maux de téte. Au bout de 3 semaines environ, la vision, 
trés trouble, devint normale. En pareil cas la ponction lombaire n’a pas seule- 
ment un résultat thérapeutique, elle sert en outre au diagnostic. En effet, la 
disparition des maux de téte et de la stase papillaire aprés la ponction lombaire 
permet d’éliminer un néoplasme post-traumatique comme cause des phéno- 
ménes de compression. 

OsservaTion Il. — Névrite optique bilatérale et paralysie du moteur oculaire 
externe droit chez une femme de 23 ans. Céphalée. Aucun autre trouble du 
systéme nerveux. Pas d’étiologie précise. Les symptomes méningitiques datent 
de 4 mois. On fit 3 ponctions lombaires (liquide céphalu-rachidien normal), et 
7-8 injections de calomel. Quatre mois plus tard la diplopie et la céphalée 
avaient disparu, ainsi que les troubles oculaires. Un an aprés la guérison se 
maintenait. 

Osservation Ill. — Chez un jeune homme de 49 ans atteint depuis 3 se- 
maines de céphalée violente avec rachialgie,*de vertiges, d’asthénie et de 
vomissements, on constate une névrite edémateuse trés accentuée avec veines 
sinueuses, trés distendues et artéres disparaissant en partie dans l'odéme des 
bords papillaires. Deux ponctions lombaires et traitement hydrargyrique. La 
vision s’est améliorée quoique les papilles aient conservé un aspect blanc atro- 
phique. Diagnostic étiologique indéterminé. 

Dans l’observation IV il s’agit d'une femme de 24 ans, trés probablement 
syphilitique, atteinte de névrite cedémateuse bilatérale et de paralysie du moteur 
oculaire externe gauche — avec vertiges. — En 2 mois on fit deux ponctions 
lombaires (lymphocytose). Elles furent suivies de la disparition de l’edéme 
papillaire et de la paralysie dela VI* paire. 

Le sujet de l’observation V est agé de 20 ans. Ses antécédents héréditaires et 
personnels sont sans grande signification. Il est atteint de troubles de la vue 
(névrite eedémateuse bilatérale), de maux de téte, de vomissements, de vertiges 
et d’asthénie. Paralysie de la VI* paire gauche. Une ponction lombaire est 
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suivie d’agrandissement du champ visuel, de la disparition de l’cedéme et d'une 
amélioration de la vision. 

Dans l’observation Vi une ponction lombaire (lymphocytose) fut suivie rapi- 
dement de la diminution de l'’edéme papillaire chez une femme atteinte de 
troubles de la vue, de l’ouie et de céphalée. Diagnostic étiologique indéterminé. 
L’amélioration de la vue fut de courte durée; la vision baissa de nouveau en 
méme temps que des troubles sensitifs apparurent dans le domaine de la 
VI* paire droite. 

Osservation VII. — Chez un enfant d’un an, hydrocéphale, dont la névrite 
optique avait été constaté dés lage de 4 mois, 4 ponctions lombaires (pas de 
lymphocytose) furent faites; elles parurent améliorer la vision. 

Enfin dans l’observation VIII, 7-8 ponctions lombaires parurent également 
arréter les progrés d'une stase papillaire bilatérale. Il s’agissait d'un malade 
atteint d’hémiparésie droite avec épilepsie jacksonienne du cété droit. La tré- 
panation fit constater une tumeur sous-dure-mérienne comprimant les centres 
de la face et du membre supérieur. Mort aprés l’opération. 

Dans les névrites optiques dues & un épanchement intracranien la ponction 
lombaire est curative, alors qu’elle n’est que palliative dans les cas de tumeur 
intracranienne. 


MOELLE 


2252) Coincidence chez un méme malade de la Paralysie Cérébrale 
infantile et de la Paralysie Spinale infantile, par Irato Rossi. Nouvelle 
Iconographie de la Salpétriére, an XX, n® 2, p. 122-4146, mars-avril 1907. 


Il s’agit d’un individu de 30 ans, chez lequel, a l’Age de 6 mois, s’était déve- 
loppée, a la suite de convulsions, une paraplégie se présentant dans chacun des 
deux membres avec des caractéres tout a fait dissemblables. Le membre infé- 
rieur droit offre en effet l'aspect typique qu’on voit dans la paraplégie spastique 
infantile. Le membre inférieur gauche, au contraire, reproduit d’une facon trés 
nette l’'aspect connu sous le nom de jambe de polichinelle, et le tableau typtque 
de la paralysie spinale infantile. 

L’autopsie ayant été pratiquée, l’examen histologique montra les faits sui- 
vants : 

Dans le cerveau, un foyer de ramollissement bilatéral et symétrique ayant 
complétement détruit la I circonvolution frontale dans sa partie interne 
et supérieure et dans la moitié antérieure de sa partie orbitaire, la face interne 
du lobule paracentral, la I circonvolution limbique ainsi que les corps 
calleux dans leurs trois quarts antérieurs, jusqu’au niveau de la partie ascen- 
dante de la scissure colloso-marginale. C’est ace foyer que doit étre rapportée la 
paralysie cérébrale infantile du malade. 

Dans la moelle, Vexistence d'un foyer type de polioencéphalite ancienne occu- 
pant la moitié externe de la téte de la corne antérieure gauche et s’étendant du 
Il* segment sacré au I* segment lombaire inclusivement, avec forte atrophie 
des racines lombo-sacrées correspondantes et forte atrophie de la moitié gauche 
de la moelle. C’est a ce foyer que se rapporte la paralysie spinale infantile du 
membre inférieur gauche. 

Les faits de ce genre rendent trés vraisemblable I'hypothése que l’encéphalite 
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aigué, envisagée comme processus analogue a celui de la polioencéphalite, peut 


étre une des causes de la paralvsie cérébrale infantile. 
E, FERInDEL. 


2253) Sur les variétés « en largeur » du Syndrome de Brown- 
Séquard, par M. et E. Cuaprot. L’Encéphale, an Il, n° 7, p. 43-24, 
juillet 1907. 

Les auteurs ont observé un exemple d’hémisection traumatique incompléte de 
la moelle cervicale se traduisant par une dissociation des symptémes sensitifs. 
Ils ont rassemblé plusieurs observations voisines de la leur par leur symptoma- 
tologie incompléte, et cet ensemble leur sert & esquisser un groupement des 
formes partielles du syndrome de Brown-Séquard. 

D'aprés eux, les formes sensitives, incomplétes, dissociées de Brown-Séquard 
s'expliquent par une lésion superficielle du cordon latéral atteignant le faisceau 
de Gowers en méme temps que le faisceau pyramidal.” 

Si la lésion est plus profonde, la substance grise et le sens musculaire sont 
atteints. Plus profondément encore les cordons postérieurs lésés donnent leur 
syndrome sensitif, anesthésie et hyperesthésie tactile suivant les zones indi- 
quées par le schéma de Brissaud. 

La dissociation des symptdmes dans le Brown-Séquart de forme atypique doit 
étre systématiquement recherchée. Les variétés en sont en effet beaucoup plus 
fréquentes que la forme compléte; et I’hémisection expérimentale qui détermine 
cette derniére n’est presque jamais réalisée en clinique. 

L’étude exacte des symptémes est susceptible de permettre de localiser la 
lésion et de faire pour le Brown-Séquart ce que l'on a appelé pour les autres 
affections médullaires le « diagnostic en largeur ». E. Fernpet. 


NERFS PERIPHERIQUES 


2234) Essai sur la Pathologie générale des Conducteurs Nerveux, 
Nerfs périphériques, faisceaux blancs, par J. Durante. Revue de Psychia- 
trie, t. XI, n° 7, p. 275-298, juillet 1907. 


D'aprés l’auteur la conception du tube nerveux s'est aujourd'hui profondément 
modifiée. Le cylindraxe ne saurait plus passer pour un prolongement cellulaire 
gigantesque embrochant des cellules engainantes, organe sans analogues dans 
le reste de l'économie, élément sans vie propre n’existant que par sa cellule 
centrale loin placée. 

Les recherches modernes ont montré que chaque segment inter-annulaire 
reproduit dans son ensemble une cellule nerveuse hautement différenciée, mais 
réagissant selon les mémes modes fondamentaux que les cellules des autres 
tissus. Le tube nerveux compris comme une chaine de cellules nerveuses com- 
plétes ouvre des horizons iofiniment plus larges que la conception étroite, 
schématique et invraisemblable du neurone. 

La connaissance du neuroblaste segmentaire et du lobule nerveux primitif 
polycellulaire (Neurule) permet de faire rentrer enfin le systéme nerveux dans 
le méme cadre que les autres organes et fait comprendre comment les éléments 
centraux et périphériques, bien que dépendant les uns des autres au point de 
vue fonctionnel, sont cependant susceptibles d'une indépendance personnelle 
depuis longtemps constatée vis-a-vis des agents pathogénes généraux. 
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Le neuroblaste segmentaire est un élément non pas réduit a une seule et mo- 
notone altération, mais susceptible de présenter toutes les réactions des autres 
cellules : régression cellulaire, régénération, dégénérescences, métamorphoses, 
prolifération néoplasique. La régression cellulaire permet d'établir une distinction 
histologique depuis longtemps demandée entre les altérations du bout périphé- 
rique sectionné (la régression wallérienne qui n’est pas une dégénérescence), et 
ses dégénérescences vraies (névriles). 

La loi de Waller doit étre atténuée et complétée, et pourrait étre remplacée 
par cet énoncé beaucoup moins catégorique : a) lorsque l’oninterrompt la conti- 
nuité d’un trone nerveux, le bout périphérique, séparé de son centre, subit cons- 
tamment des modifications profondes dans sa structure, modifications relevant 
d'une orientation nouvelle dans Ja vie et la fonction des éléments nerveux qui 
le constituent (régression cellulaire); — b) le bout central ne demeure pas intact, 
il subit des modifications de méme ordre, mais moins facilement décelables, qui 
entrainent une régression imparfaite ou une atrophie simple de ses éléments 
(atrophie retrograde); — c) les lésions directes et réetrogrades ne se limitent pas 
uniquement aux neurules primitivement intéressées, mais se propagent, sous la 
forme atrophique, aux neurules qui sont en rapports fonctionnels avec les pre- 
miers (l¢sions propayées) 

Au cours de ce travail l’auteur montre comment une régénération par diffé- 
renciation progressive a pu, grace a une technique défectueuse, en imposer pour 
un bourgeonnement central. 

En outre, son étude des transformations par adaptation de la cellule segmen- 
taire lui fournit une explication du polymorphisme des névromes primiti/s. 

Ces diverses données générales se prétent a des déductions intéressantes 
tant au point de vue chirurgical que médical. Elles concernent les fails de 
restauration fonctionnelle aprés greffe ou suture nerveuse, l'incongruence appa- 
rente des symptomes et des lésions des névrites, les lésions centrales propa- 
gées, etc. J. Durante trouve l’explication des particularilés dans la constitution 
caténaire de l’élément conducteur et il conclut que l’attention s'est jusqu’ici trop 
exclusivement porlée sur les cellules ganglionnaires et que l'on a trop méconnu 
le réle actif important que jouent les neuroblastes segmentaires dans les phéno- 
ménes nerveux tant physiologiques que pathologiques. 

A l’état normal, ils sont parmi les régulateurs les plus essentiels de la rapi- 
dité et de l'intensité de la transmission nerveuse. A l'état pathologique toute 
altération de ces éléments, non pas seulement dans leurs substances différenciées, 
mais aussi et surtout dans la vitalité de leur protoplasma, doit nécessairement 
entrainer des modifications quantitatives et qualitatives dans la transmission nerveuse 
en dehors de toute lésion de la substance grise. Et ceci est vrai non seulement 
pour les nerfs périphériques, mais aussi pour les éléments qui constituent les 
faisceaux blancs et les fibres amyéliniques des centres. E. Fernpet. 


DYSTROPHIES 


2255) Sur un cas de Rhumatisme Chronique Vertébral, par F. Kay- 
monp et L. Banonnerx. Nouvelle Iconographie de la Salpétriére, an XX, n° 4, p. 28- 
46, janvier-février 1907. 


Il s’agit d'une jeune femme chez laquelle est apparu, a la puberté, un pro- 
cessus ankylosant de localisation et d’évolution particuliéres. Ce processus s'est 
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en effet cantonné a la partie dorso-lombaire de la colonne vertébrale, et aux 
articulations de la racine des membres. Il a débuté insidieusement, sans dou- 
leurs d’aucune sorte, ne s'est jamais compliqué d’exostoses; et, surtout il a 
disparu complétement @ deux reprises, de telle sorte que, pendant une période 
assez longue, la malade a pu se croire complétement guérie. Mais les accidents 
morbides n'ont pas tardé & se produire, et, finalement, une attaque d’asystolie 
aigué a déterminé la mort. 

A l’'autopsie on a trouvé trois ordres de lésions : 4° des altérations diverses trés 
manifestes des glandes a sécrétion interne (aplasie ovulaire, aplasie compléte 
des follicules de Malpighi, lésions multiples et intenses du corps thyroide, 
lésions légéres du pancréas, des glandes surrénales, de la pituitaire); 2° des 
lésions thoraciques consistant, d’une part, en périviscérite fibreuse, d'autre part, 
en aplasie aortique ; 3° une ankylose purement fibreuse des articulations de la 
racine des membres, une ankylose mixte de la colonne vertébrale (fibrose péri- 
phérique, ossification partielle des disques intervertébraux). 

Les auteurs discutent ce cas et admettent que, de par l’anatomie comme de 
par la clinique, il mérite d’étre considéré comme un exemplaire un peu atypique 
de la maladie isolée par Pierre Marie et Léri. 

Le fait peut-étre le plus intéressant a relever dans cette observation est la 
constatation de lésions multiples des glandes vasculaires sanguines, lésions 
produites sans aucun doute par les nombreuses infections que subit la malade 
dans son enfance. ‘ 

Cette observation de rhumatisme vertébral chronique est la premiére dans 
laquelle on ait relevé & l’autopsie, en plus des ankyloses osseuses, en plus des 
productions fibreuses périviscérales et périarticulaires, l’existence de lésions 
considérables et multiples des glandes vasculaires sanguines. 

FEINDEL. 


2256) L’Infantilisme vrai, par le prof. Brissaup. Nouvelle Iconographie de la 
Salpétriére, an XX, n° 4, p. 1-48, janvier-février 1907. 

L’infantile Lorain n’est pas un infantile vrai; c’est un petit homme, mais il 
ne posséde plus les attributs de l’enfance. 

L’infantile vrai est un enfant par ses apparences extérieures comme par sa 
mentalité, seulement c’est un enfant dgé. La disproportion de l’age apparent et 
de lage réel devient monstrueuse chez les idiots myxeedémateux, ces infantiles 
excessifs qui conservent jusqu’é un age assez avancé tous les attributs de la 
premiére enfance. 

L’infantilisme vrai n’a rien d'une dystrophie ; chez tous les vrais infantiles et 
méme chez certains idiots myxeedémateux la santé est parfaite ; ils n’ont rien 
de ce qui fait une cachexie au sens rigoureux du mot. Le myxeedéme infantile, 
a l'inverse du myxcedéme de I’adulte, n'est pas un état morbide; c'est une ma- 
niére d’étre, une anomalie morphologique ou fonctionnelle qui ne compromet 
pas l’existence. 

ll y a de multiples variétés de l'infantilisme vrai, comme il y a des variétés 
innombrables dans la morphologie de l’enfant; des enfants sont trés grands 
pour leur age, et l’on voit des infantiles géants ; il y a des infantilismes partiels 
et des hommes qui restent toujours enfants par certains cdtés. L’autonomie de 
l'infantilisme thyroidien n’est en rien compromise par les variations qui en 
arrondissent le schéma. Ces variétés sont subordonnées a l’age de I’hypo- 
thyroidie, au degré de l’hopothyroidie, a la qualité spéciale de I'hopothy roidie. 
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Il y a autant de variétés d’infantilisme vrai qu'il y a, si l'on peut parler ainsi, 
d’hypothyroidies partielles; et il est inutile de supposer que des troubles de 
glandes vasculaires sanguines autres que la thyroide interviennent pour modifier 
le type. Les lésions ou linsuffisance des autres glandes font des dystrophies; 
linsuffisance thyroidienne seule fait l’infantilisme vrai qui n'est pas une 
dystrophie, mais un état morphologique. E. Feipen, 


2257) Pathogénie et Diagnostic de l’Epilepsie, par px Buck. Bull. de la Soe. 
de méd. ment. de Belgique, 411 p , 1907. 

Travail expérimental ; recherches analytiques des urines, du liquide céphalo- 
rachidien et examen du sang de plusieurs sujets épileptiques. Pour les détails 
d'expérimentation, voir le travail original trés développé et comprenant de 
nombreux tableaux. — Voici les résultats sommaires : 

I. — Unines. — a) Phosphates. (4 observations, 26 jours). — Rien de démons- 
tratif dans le sens d’une anomalie d’élimination, quelle qu'elle soit. 

Il est certain qu’un facteur individuel important se trouve & la base de cette 
recherche spéciale, comme sans doute aussi qu’il influe toutes autres investi- 
gations similaires (Cl, S, Az). 

b) Urée. (8 observations, 10 jours). — D'une facon générale, chiffres plus 
faibles que normalement, (A noter cependant que l’auteur n’a pas recueilli la 
quantité totale des urines). 


c) Acide urique. (4 observations, 15 jours). — Ici l’auteur a eu soin de tra- 
vailler sur les urines des 24 h., et y a recherché également l’urée, I’azote total, 
l’'ammoniaque. 


Une analyse sommaire tendrait a faire accepter la conclusion de I'auteur : 
qu'il n’existe pas chez l’épileptique de diminution préparoxystique de I’élimina- 
tion de Pacide urique, avec compensation post-paroxystique. Mais ce qui est 
certain — et ce que l’auteur semble n’avoir pas remarqué — ce sont les flue- 
tuations inverses de l'urée comparativement a l’acide urique (P. M.). 

Azote total : deux recherches seulement, portant sur peu de jours et dont 
l’auteur ne parait pas oser tirer les conclusions auxquelles il nous semble for- 
mellement autorisé. 

d) Ammoniaque. — Ammoniurie certaine, en rapport avec les crises convulsives. 
(Ceci confirme les objections que nous ferons ailleurs aux conclusions négatives 
de De Buck concernant les altérations métaboliques chez les épileptiques. P. M.). 

e) Sulfates totaur. — Pas d’augmentation. 

L’auteur insiste avec raison sur l’altération de rapport pouvant exister entre 
l’azote de l'ammoniaque et total : il est manifeste qu'il y a une ammo- 
niurie intense en rapport avec les accés ou périodes d’accés (confirmation des 
travaux de Guidi et Guerri). 

Il. — Liquspe cérHavo-Racuipien. — L’auteur a déja publié plusieurs travaux 
sur cette question (R. Neurol., 1906). Dans le présent mémoire, il relate ses 
expériences se rapportant spécialement a |'épilepsie. Comme résultat net 
{alealescence, densité, pression osmotique) : peu de chose, si tant méme 
il y a, 

Phosphates. — Augmentation nette comparativement aux chiffres obtenus 
dans les états formellement organiques (démences, P. G.). 

Acétone, diazo-réaction. — Résultats négatifs. 

Ammoniaque. (Recherches sur 12 sujets). — Résultats toujours négatifs. 

Substance réductrice. — Résultats variables. 
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Choline. — Résultats variables. 

Albumine. — Pas au dela de 1/1000 dans les épilepsies « essentielles ». 

L’auteur tire de ces diverses constatations, légitimement acquises et nettement 
formulées, diverses conclusions quant a la nature intime du processus anato- 
mique, base de l’épilepsie. 

Cytologie. — Réaction toujours négative. 

Toxicité. — (Expériences bien imaginées, mais dont l’exécution mateérielle 
n'est pas a l'abri de toute critique). Sans conclusion. 

Les injections sous-cutanées ne furent suivies d’aucune réaction générale. 
(Toxicité done faible : l'étude du bilan nutritif des animaux injectés ne permet 
pas de déceler chez eux de troubles appréciables consécutifs aux injections. 
Ceci constitue certainement une excellente démonstration. 

Ill. — Sane. — Les recherches de l’auteur ont porté sur une foule de points: 
densité, richesse hémoglobinique, état morphologique, résistance globulaire, 
pression osmotique du sérum, alealescence, toxicilé, ete. 

Pour les détails des résultats, voir le travail original, — Un grand nombre 
des modifications paroxystiques notées sont — d’aprés de Buck, — d'origine 
mécanique. I] fait exception cependant pour les modifications numériques des 
globules blancs (chimiotaxis). 

De Buck a étudié également les altérations morphologiques des globules 
rouges : le germe érythrocytaire semble assez bien conservé dans l’épi- 
lepsie. 

Les rapports numériques des différentes espéces de globules blancs font 
l'objet de recherches systématiques (voir travail original) — et plus loin, la 
pression osmotique du sérum. L’auteur se croit autorisé 4 affirmer que le 
sérum de l’épileptiqne posséde des propriétés hémolytiques propres (voir Mé- 
moire original). 

La résistance des globules rouges étudiés dans diverses conditions a fait . 
l'objet d'une série de recherches trés consciencieuses : en dehors des crises, 
conditions sensiblement normales; dans les périodes actives : diminution 
marquée de la résistance. — Résistance excessivement faible 4 la chaleur 
(caractére trés net, mis en évidence par l’auteur). 

L’auteur a poursuivi ses investigations sur divers points encore : acétone, 
choline, ammoniaque. Résultats négatifs. 

De Buck s’est attaché enfin a l'étude expérimentale de la toxicité du sang et 
du sérum d’épileptique (voie sous-cutanée et intrapéritonéale chez le lapin) : la 
toxicité n'est pas démontrée différente du sérum normal. Ni accidents aigus 
plus ou moins rapides, ni modifications sur les échanges (analyses), 

Par contre, l'auteur estime que le sérum est toxique pour l'homme, surtout 
pour l’épileptique (ceci résulte de tentatives de sérothérapie méthode Ceni). 

Conclusion générale : L’épilepsie vraie, la constitution épileptique repose sur 
une autointoxication : cette intoxication n'est pas due & un produit intermé- 
diaire des échanges, mais 4 un vrai poison « démontré » par nous dans le sang 
de l’épileptique et appartenant a la catégorie des cytotoxines; il « est» com- 
posé d'une alexine (thermolabile) et d'une substance sensibilisatrice (thermo- 
stabile). L’auteur admet les idées de Ceni sur la pathogénie de I’épilepsie ; il les 
considére comme « démontrées ». 

Travail laborieux et de réel mérite. On désirerait souvent une critique plus 
serrée des résultats et des essais, tout au moins, de coordination des multiples 
données partielles acquises par l’auteur. Pau. 
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ETUDES SPECIALES 


PSYCHOSES CONSTITUTIONNELLES 


2258) Du Délire de Persécution survenant a la période involutive de 
la vie, par L. Marcuanp et Nover (de Blois). Revue de Psychiatric, t. X1, n° 5, 
p. 186-195, mai 1907, 


L’age auquel surviennent les altérations cérébrales est un facteur des plus 
importants 4 considérer ; on ne lui accorde pas toute l’attention qu'il mérite, et 
cependant on peut voir trés souvent la sénilité imprimer des allures spéciales 
aux affections mentales qui frappent les malades. 

Comme exemples, les auteurs relatent trois observations concernant des ma- 
lades qui ont présenté a l’dge de 63, 64 et 67 ans un délire chronique de persé- 
cution atypique. 

Dans le délire de persécution systématisé de l’adulte, la phase prodromique 
peut durer des mois et des années. Or, dans les cas cités, elle fut & peine ébau- 
chée et elle n’eut qu'une durée extrémement courte : aux idées de persécution 
se surajoutérent bientot des idées magalomaniaques, et ces idées étaient mobiles 
et fugaces. 

Des hallucinations psycho-motrices, le dédoublement de la personnalité, Jes 
néologismes furent de plus des symptomes précoces. Contrairement a ce qu'on 
observe chez les persécutés chroniques, les sujets ont présenté de l'affaiblisse- 
ment de la mémoire dés le début de leur psychose. 

Enfin, les malades ont différé encore des persécutés ordinaires par I'absence 
de réaction vis-a-vis de leurs perséculeurs. Ils se contentaient d’endurer leurs 
souffrances se ldmentant sur leur sort, mais ne commettant pas de violences. Ils. 
s'agitaient parfois sous l’influence de leurs hallucinations et leur agitation était 
souvent nocturne comme celle des déments séniles. 

En somme, d’aprés les auteurs, le délire de persécution de la période involu- 
tive de la vie constitue un syndrome mental ayant des caractéres spéciaux qui 
le différencient du délire chronique systématisé. Les phénoménes mentaux ont 
une allure qui les rapprocherait plutot des psychoses de l’adolescence. Chez un 
sujet dont le cerveau se désagrége, de méme que chez un sujet dont le cerveau 
est encore en voie de croissance, les phénoménes délirants ont une physionomie 
tout autre que celle qui s‘observe 4 l'age adulte, cette période de la vie oi le 

cerveau vient d’acquérir son complet développement. FEINDEL. 


PSYCHOSES CONGENITALES 


2259) De Il'Idiotie acquise et de la Démence chez les Epileptiques, par 
L, Marcuanp (de Blois). Revue de Psychiatrie, t. XI, n° 6, p. 224-245, juin 1907. 


La démence épileptique peut survenir a tous les 4ges de la vie, mais elle 
apparait avec une certaine prédilection au moment de l’adolescence. 
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Comme chez les épileptiques en général, on trouve dans les antécédents per- 
sonnels des déments épileptiques des convulsions infantiles, des maladies 
infectieuses graves. 

Survenant avec la puberté, la démence épileptique revét la forme de l'idiotie 
ou de l’imbécillité. Survenant ala puberté ou pendant l’adolescence, elle revét la 
forme de la démence précoce. Quand les troubles moteurs sont accentués, ils 
peuvent caractériser deux formes particuliéres : la démence épileptique a forme 
de pseudo-paralysie générale. L’épilepsie survenant chez l’adulte et chez le 
vieillard, peut s'accompagner de démence ; dans ce cas on ne donne pas aux 
malades l’étiquette de déments épileptiques ; les accés épileptiques et la démence 
s'accompagnent généralement d'autres troubles qui permettent de préciser les 
lésions cérébrales qui déterminent le syndrome. 

La méningo-encéphalite chronique et la méningo-corticalite chronique sont 
les maladies cérébrales que l’on rencontre le plus fréquemment chez les déments 
épileptiques, mais toutes lésions étendues, diffuses peuvent déterminer |'épilepsie 
et la démence. Chez l’adulte, l’aleoolisme, la syphilis et la tuberculose détermi- 
nent fréquemment des lésions méningo-corticales qui se traduisent cliniquement 
par la démence et l'épilepsie; les tumeurs cérébrales et l’'artério-sclérose céré- 
brale sont également une cause fréquente de démence épileptique. L’épilepsie et 
la démence peuvent étre les symptomes précoces d'une paralysie générale et on 
peut dire qu'il existe une démence épileptique symptomatique de méningo- 
encéphalite diffuse subaigué. E. F. 


THERAPEUTIQUE 


2260) La question du Traitement des Aliénés envisagé au point de 
vue législatif en France, par Henri Darve.. These de Paris, n° 422 (86 p.), 
juillet 1907. Chez Rousset. 


La loi de 1838 veillait insuffisamment sur la santé de l’aliéné. C’est avant 
tout une loi de police fort sage et judicieuse dans son ensemble, mais qui n'est 
plus en rapport avec les progrés de ha science. 

L’asile type 1838 est l’obstacle aux progrés a faire. Il faudrait que, au point 
de vue de Ja santé des malades et de leur traitement rationnel, il cessat d’exister, 
du moins dans son fonctionnement actuel, du fait d’une nouvelle loi. 

Les projets de loi présentés depuis ont voulu veiller davantage sur la santé 
des aliénés; le projet Dubief a des chances d’aboutir. 

Ce projet de loi comporte des mesures qui seront utiles a la santé des aliénés. 
Ainsi elle ne confie qu’a des compétences médicales et elle prévoit la réglemen- 
tation des sorties d’essai ainsi que la création de services différents pour les épi- 
leptiques, les alcooliques et les congénitaux. 

I] n’est pas toutefois complétement en rapport avec les desiderata de la science 
qui voudrait voir une classification des locaux et moyens de traitement en rap- 
port avec les classifications des formes de maladies mentales. 

En particulier il serait utile de désencombrer les asiles de toute la population 
@affaiblis tranquilles, que l'on peut nommer les hospitalisés des asiles. L’asile 
type 1838 est trop rigoureux pour eux, et leur mélange avec les aliénés incu- 
rables nuit aux soins nécessités par la santé de ceux-ci. 
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Les convalescents devraient aussi trouver auprés des lois un appui plus effi- 
cace, et le gouvernement aurait intérét 4 encourager et a aider les sociétés de 
patronage destinés 4 soutenir les convalescents. 

L’ouverture d’ateliers spéciaux destinés 4 occuper en particulier les convales- 
cents qui seraient ainsi régénérés par le travail, en partie par les chroniques 
tranquilles, les épileptiques et au besoin les alcooliques, permettrait de désen- 
combrer les asiles, de donner aux malades lillusion de liberté, de les rémunérer 
plus largement en rapport avec leur travail, qu’ils ne le sont dans l’asile. 

Enfin bon nombre d'aliénés ne reviendraient pas dans les asiles s’ils trouvaient, 
dans les dispensaires psychiatriques, des secours contre la misére et des conseils 
médicaux contre la maladie. FRINDEL. 
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1. Pseudo-torticolis Mental, par MM. H. Durovr et Forx. 


OBSERVATION 


R..., typographe, 54 ans, se présente dés l'abord avec I’attitude ordinaire du torticolis. II 
s’avance d’un pas un peu raide, le trone immobile et renversé en arriére; la téte un peu 
inclinée vers l'épaule droite, regardant 4 gauche. Il est comme figé dans cette attitude 
que de temps a autre il modifie d'un geste machinal de la main (deux doigts sont 
portés au niveau du front et redressent la téte). Attitude vicieuse de ia téte et du cou, 
geste antagoniste efficace de la main, ce sont la les deux éléments essentiels du torticolis 
mental. 

Reprenons d’un peu plus prés lhistoire de notre malade. 

Ses parents sont morts. Rien dans leur histoire ne décéle une tare névropathique simi- 
laire ou autre. 

Lui-méme n’a pas un passé pathologique trés chargé : ostéo-périostite alvéolo-dentaire 
a 7 ou 8 ans; fiévre paludéenne a 20 ans, une blennorragie 4 30 ans. Pas de saturnisme 
bien qu'il soit typographe, pas de syphilis, un léger éthylisme, tel est son bilan jusqu’au 
début de l'histoire actuelle, jamais il n'a présenté jusqu’alors de troubles mentaux mar- 
qués. II se dit énergique et plutét tétu. Il est trés affecté de son torticolis qui le poursuit 
depuis 7 mois, surtout parce qu’il le géne dans son travail; et n’était la contracture dou- 
Joureuse de la nuque et du dos qui l’accompagne, il prendrait son parti de I’attitude de 
la téte. 
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Les accidents actuels ont débuté en avril 1906, 

A ce moment le malade est atteint d'une congestion pulmonaire, presque apyrétique, 
avec accidents délirants marqués, si bien que son médecin parle de le faire envoyer dans 
une maison de santé spéciale. Mais le délire s’apaise et le malade est toujours chez lui 
quand se déclarent d'autres accidents infectieux sous la forme d'une périostite alvéolo- 
dentaire avec arthrite temporo-maxillaire, le tout siégeant & droite. La localisation uni- 
latérale parait dd a ce que le malade avait déja perdu toutes ses dents du cété gauche. 

L’arthrite temporo-maxillaire droite aboutit 4 une ankylose serrée telle qu’aujourd’hui 
encore le malade ne peut ouvrir complétement la bouche ni macher du cété droit. 

Malgré un traitement radiothéerapique entrepris chez le docteur Béclére, l’ostéo-périos- 
tite se prolonge. Deux fistules s’ouvrent et laissent éliminer deux séquestres. On en voit 
encore les cicatrices plissées et adhérentes l’une en arriére du menton, l'autre dans la 
région angulo-maxillaire. Ces fistules se fermeront au mois de mai 4907. 

Mais nous tenons a faire remarquer d’ores et déja que dés ce moment Je malade, par 
suite de ses douleurs dabord, de son pansement ensuite, tenait sa téte en attitude 
vicieuse. 

Cetle attitude consistait en hyperextension de la téte avec rotation de la face vers la 
gauche, et flexion latérale droite de la partie postérieure du cou, de fagon, somme toute, 
a bien dégager la partie antérieure malade. Dans ce mouvement intervenait done proba- 
blement les muscles extenseurs de la nuque d’une part, les muscles rotateurs de la téte, 
et enfin les muscles fléchisseurs de la colonne vertébrale sur le cOté droit du cou. 

C’est-a-dire : 

Tout d’abord et surtout les muscles de la nuque du cété gauche ea qualité d'exten- 
seurs et de rotateurs vers la gauche; 

Les muscles scalénes du cété droit ensuite en qualité de fléchisseurs de la colonne 
vers la droite et de rotateurs vers la gauche. 

Le sterno-mastoidien droit est peu intéressé parce qu’avant tout il est fléchisseur de 
la téte. 

Le sterno-mastoidien gauche est utilisé en tant qu’auxiliaire des muscles de la nuque, 
ceux-ci provoquant une hyperextension. 

Telle est la position d’habitude prise par le malade, l’‘amorce du tic que celui-ci devra 
tendre a reproduire. 

Au mois de mai 1907, les fistules se ferment, le malade peut reprendre son travail. C'est 
alors qu’il s'apergoit que particuliérement le soir, sa téte est invinciblement altirée en 
position vicieuse. A aucun moment cette déviation ne s'est produite par secousses clo- 
niques, il s'est toujours agi d'une contracture liypertonique tendant a reproduire I’atti- 
tude conservée pendant prés d’une année. Cette déviation s’accompagne d'une sensation 
subjective de géne douloureuse dans la partie gauche de la nuque. 

Elle est soulagée par le repos au lit, beaucoup moins marquée le matin que le soir 
aprés les fatigues de la journée. Elle s'accompagne d'une sensation de raideur dans la 
colonne vertébrale qui va progressant de telle sorte que le soir il lui est trés pénible de 
ramasser un objet. Cette raideur finit par gagner le membre supérieur et les mouve- 
ments des doigts sont 4 leur tour mal assures. 

Dans lintervalle, l'attitude de la téte elle-méme s’est légérement modifiée et au lieu 
détre en extension elle tend de plus en plus vers la flexion avec rotation gauche. C’est a 
ce moment que le malade est venu consulter. 

Voici ce que l'on constate a l'examen : 

Tout d’abord, l'aspect général du malade qui est celui d'un homme bien portant, de 
force moyenne, la face légérement dépigmentée avec quelques taches de lentigo sur le 
front, les mains et le cou. Puis, la déviation et le geste antagoniste eflicace. 

Déviation. — Examen du malade de face : 1° la téte est inclinée vers la droite, et cette 
inclinaison est compensée par un léger abaissement de I’épaule correspondante. 

2° Elle est penchée en avant, plus qu'il n'y parait car le malade y remédie par une 
lordose trés marquée. 

3° Elle est tournée vers la gauche, et par compensation, les yeux sont le plus souvent 
en dévialion conjuguée vers la droite. 

Si on regarde le malade de dos, on constate tout d’abord la lordose, ensuite, une 
— cervicale & concavité droite compensée par une scoliose dorsale inverse trés 
egere. 

Cette attitude qui 4 un premier examen parait immuable n’est cependant pas absolu- 
ment fixe. 

Quand le malade est fatigué, on voit la téte s’incliner en avant de facon trés lente et 
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progressive. Bientét le malade redresse sa téte par un soubresaut, puis la chute reprend, 
nouveau soubresaut, puis chute encore. Elle ne cesse que quand le malade a réagi par 
le geste antagoniste ellicace. 

Geste antagoniste efficace. — Celui-ci consiste en un mouvement de la main vers le 
frout. Ce mouvement redresse la déviation et soulage la sensation de géne douloureuse. 
Executé de la main gauche, il redresse la téte et la replace dans ta rectitude, soulageant 
ainsi la raideur des muscles de la nuque; exécuté de la main droite, il redresse la téte en 
accentuant sa rotation, et ce mouvement s’‘accompagne d'un soulagement qui s’étend 
jusqu’au muscle lombaire. S’agit-il d'une aide psychique, ou ce geste antagoniste effi- 
cace est-il ici matériellement eflicace? Nous retrouverons cette question. 

A la palpation. — On constate tout d’abord et superticiellement un ¢paississement 
apparent du tissu cellulaire sous-cutané du eédté gauche di probablement a la fonte de 
celui du cét® droit en raison de la suppuration prolongée. A gauche également deux 
petits ganglions superficiels et adhérents. 

A la palpation profonde on est frappé tout d’abord par I’épaississement des muscles 
de la nuque du eété gauche. Leur masse parait deux fois plus volumineuse qu’a droite, 
ils sont tendus, d’une dureté de bois. Ceux de droite paraissent plus souples, cependant 
si on accroche avec la pulpe des droits on percoit les scalénes tendus comme des cordes. 
On ne peut pas sentir les sealénes du cété gauche, car ils sont recouverts par la masse 
épaisse et contracturée du splenius émergeant sous le rebord de la portion cervicale du 
trapeze. 

Le sterno-mastoidien est deux fois plus épais & gauche qu’a droite. A droite il parait 
notablement atrophié, par immobilisation prolongée a l'état flasque sans doute, a gauche 
légérement contracturé ainsi que le chef cervical du trapéze. 

Somme toute, les groupes les plus contracturés paraissent étre les muscles de la 
nuque a gauche, les sealénes 4 droite. Nous verrons que ces résultats sont d’une fagon 
generale confirmés par examen électrique. 

Il n’y a nulle part de contractions fibrillaires. Les muscles peauciers de la face et du 
cou paraissent indemnes. 

Si l'on ¢tudie maintenant la motilité spontanée et passive, voici ce que l'on constate : 

Le malade exécute avec plus ou moins d’aisance tous les mouvements, Si l'on cherche 
a s‘opposer & ces mouvements on voit que la force déployée est normale, sauf pour deux 
mouvements qui sont : 

La rotation 4 droite; 

L’hyperextension de la téte en arriére. 

I’hypereatension étant déterminée par des muscles de la nuque en état de contracture 
on pourrait supposer que ces muscles sont affaiblis, mais la rotation a droite est déter- 
minée par des muscles normaux. En réalité c'est la contracture permanente des antago- 
nistes qui géne ces deux mouvements et leur enléve une partie de leur force. Contrac- 
ture des scalénes et du sterno-mastoidien gauche pour le mouvement d’hyperextension, 
contracture des muscles de la nuque gauche ct du sealéne droit pour le mouvement de 
rotation a droite. 

Dans les mouvements commandeés ce sont les mémes attitudes qui sont les plus diffi- 
ciles 4 produire et cela sans doute pour des raisons identiques. 

L’étude de la sensibilité, non plus que la recherche des réflexes ne révéle rien de bien 
special. 

La sensibilité 4 droite comme a gauche est conservée sous ses trois modalités. Les 
réflexes rotulien, achilléen, cutanés plantaires sont normaux. 

Pas de clonus, pas de signe d’Argyll Robertson. 

Pas de phénoménes hystériques. 

Jamais le malade n’a présenté d’enrovement pouvant faire songer a une participation 
de la branche interne du spinal, jamais de douleurs trés vives pouvant faire penser a 
une radiculité. 

La force générale est conservée, pas d’ataxie ni d’asynergie, pas de perte du sens 
stéréognostique ou de la diadococynésie, pas de tremblement intentionnel. Une ponction 
lombaire n’a pas montré de lymphocytose. Enfin M. Huet a eu l’amabilité extréme de 
pratiquer I'examen électrique avec son habituelle compétence. 

Voici le résumé des résultats obtenus. 

Nulle part de réaction de dégénérescence, ni dans le sternc-mastoidien droit qui paralt 
atrophié ni dans les muscles de la nuque qui sont contracturés. L’excitabilité galvanique 
est abaissée a gauche, les contractions sont un peu plus faibles, les muscles paraissent 
légérement contracturés de ce cdté. 
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Rien d’anormal 4 I'excitation du nerf spinal. 

Le splenius est trés fortement contracturé a gauche. Sa contractilité masquée par 
celle du trapéze et du sterno parait normale des deux cétés. Les scaléne~ paraissent 
un peu contracturés a gauche, mais trés contracturés a droite. Leur contractilité mas- 
quée par celle des muscles superficiels parait normale. 

Somme toute, l’examen électrique ne révéle pas d’atteinte trés notable, il confirme la 
contracture déja constatée cliniquement et la précise. 


REFLEXIONS. 


Quelles conclusions tirer de l’analyse de ces symptémes ? 

4° Un premier point est évident, il ne peut s’agir ici d'une altération ner- 
veuse justiciable d'une intervention. 

En effet, l'affection est bilatérale, atteignant d'une part les scalénes du cété 
droit, de l'autre les muscles de la nuque et particuliérement le splenius du cdté 
gauche. Ceci nécessiterait done lintervention d'une altération bilatérale du 
plexus cervical. D'autre part, le sterno-mastoidien et la portion cervicale du 
trapéze participent plus légérement, il est vrai, & la contracture, ce qui ferait 
intervenir le spinal ou tout au moins les racines les plus élevées des nerfs 
cervicaux. Le torticolis spasmodique au sens neurologique du mot nous semble 
done devoir étre éliminé. 

2° D’autre part, il ne s'agit pas davantage d'un torticolis osseux, articulaire, 
ou musculaire au sens chirurgical du mot, malgré la présence de quelques cra- 
quements dans les mouvements communiqués de la colonne vertébrale. 

3° En réalité, cette affection ressemble surtout a un torticolis mental, et 
cependant ce dernier diagnostic est passible de quelques sérieuses objections. 

Tout d'abord ce torticolis est apparu dés le début comme une contracture 
continue et progressive. Jamais le malade n’a eu de secousse clonique. Ceci peut 
se voir, il est vrai, dans le torticolis mental, comme dans les tics en général ; 
mais ce n’est déja plus la forme typique de la maladie. 

Ensuite, dés le début également, cette contracture est apparue comme une 
contracture de fatigue, s’accentuant sur le soir, calmée par le repos, devenant 
de plus en plus marquée, de plus en plus douloureuse, & mesure que le malade 
travaillait davantage. S’il vient a reposer sa téte et & soulager ainsi le travail 
des muscles de la statique cranienne, la contracture cesse, puis la géne, et le 
malade se remettant au travail restera quelques instants sans souffrir. D’autre 
part, le fait de la disparition de la contracture pendant le sommeil ne suffit pas 
a refuser tout substratum anatomique aux phénoménes; la contracture des 
hémiplégiques disparait pendant le sommeil dans la plupart des cas. 

Reste le geste antagoniste efficace. Suffit-il a affirmer l’origine mentale du 
torticolis ? Nous ne le croyons pas dans le cas présent. Le geste antagoniste 
n'est pas seulement un appui moral que le malade donne @ ses muscles faiblis- 
sants, c'est en réalité un appui physique et un appui physique important. Si 
lon porte avec la main la téte d’un individu en hyperextension, il lui sera 
trés difficile de briser l’étreinte et de fléchir la téte. La téte forme en quelque 
sorte levier et l'on agit sur le centre des mouvements situé dans la colonne ver- 
tébrale au moyen d'un bras de levier considérable. Quand done le malade essaie 
de redresser sa déviation par ce geste, il lui est facile de dominer l'effort du 
sterno-imastoidien par exemple. A plus forte raison quand sa téte est, comme 
dans le cas de notre malade, le siége de deux forces contraires qui I'altirent une 
en bas et a droite (scalénes et sterno), l'autre en arriére (muscles de la nuque). 
Le moindre effort suffit a rétablir l’équilibre rompu. 
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A cété du geste antagoniste, appui moral de rigueur, il semble donc qu'il y 
ait place pour un geste ou plutot pour un appui musculaire antagoniste physi- 
quement efficace. 

Une autre raison nous parait ici plaider encore en faveur de la tare orga- 
nique, qu'elle si¢ge sur le muscle ou ailleurs. 

C'est la modification de l’attitude d’abord, la rupture de l'équilibre ensuite. 

Le malade, au début, a commencé par reproduire une attitude hyperexten- 
sive et rotative qui lui permettait de combattre ses douleurs et de porter com- 
modément son pansement. La contracture s’installe et a partir de ce moment, au 
lieu de reproduire un geste déterminé, coordonné comme le fait le tic isolé, 
elle agit de facgon progressive et illogique sur les deux groupes partiellement 
antagonistes, Scalénes, muscles de la nuque qu'elle atteint. 

Ces deux groupes entrent en lutte, et cette véritable asynergie paradorale, 
d'origine il est vrai non nerveuse, se terminant a l’avantage des scalénes plus 
forts ou plus contracturés, l’équilibre se rompt lentement, la téle s’incline, et la 
flexion succéde a l’hyperextension. 

Cette lutte s’observe d’ailleurs sur le malade quand il est fatigué. On voit sa 
téte baisser lentement malgré les soubresauts de résistance des muscles de la 
nuque et la chute va s‘accentuant jusqu’au moment ow intervient le geste anta- 
goniste qui rétablit l’équilibre. 

Cette absence de coordination de synergie vers un but donné nous parait étre 
la marque de l'illogisme habituel des manifestations organiques. II est possible 
qu’au début ce torticolis ait été purement mental, il semble qu'il y ait aujour- 
d’hui quelque chose de surajouté. Peut-étre le terme de « torticolis mental » 
gagnerait-il & étre réservé aux cas absolument purs, car certains spasmes avec 
gestes antagonistes tout a fait typiques ne relévent pas toujours de cette maladie 
clinique. 

Il faut agir chez notre malade par le repos, le massage et l'électricité. C'est 
ce que nous avons déja fait avec succés. 


Il. Blépharospasme, par MM. et 


Le malade que nous avons l'honneur de présenter est venu nous consulter a 
Laénnec, pour une forme un peu particuliére de l’affection qu'on désigne ordi- 
nairement sous le nom de Blépharospasme, ou mieux Blépharotic. C’est un homme 
de 74 ans, qui présente depuis quatre ans des contractions toniques de ses 
orbiculaires des deux cdtés. Ces contractions, d’abord espacées et peu prononcées, 
se sont accentuées depuis deux ans, et sont devenues presque subintrantes, au 
point d’empécher tout travail, malgré une trés bonne vue, et de faire du malade 
un véritable infirme, Elles ne sont pas exclusivement localisées aux orbiculaires, 
elles s'étendent encore, quoique dans une moindre mesure, aux muscles peau- 
ciers voisins, sourcillier et frontal en particulier. Les efforts du malade arrivent 
parfois & les arréter pendant quelques secondes, mais rapidement, elles repren- 
nent avec toute leur intensité. Elles cessent pendant le sommeil, s‘attenuent par 
la distraction, en particulier pendant les repas. On peut les arréter par la com- 
pression énergique des nerfs sus-orbitaires contre le rebord osseux de I'orbite et 
le répit apporté par cette compression a duré jusqu’a 40 minutes. Elles 
s’atténuent également quand le malade est couché dans l’obscurité; mais l'obs- 
curité a elle seule est insuffisante, et pendant les périodes d’accalmie, notam- 
ment aprés une compression énergique des sus-orbitaires, une lampe électrique 
brusquement approchée du malade ne réveille pas les contractions. 
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L’examen oculaire ne nous a pas permis de trouver une cause locale a cet acte 
musculaire, les paupiéres sont saines, le bord ciliaire est parfaitement normal, 
de méme que la conjonctive et la cornée. Les milieux oculaires sont parfaite- 
ment transparents, le fond d’ceil est normal, et l'acuité visuelle est excellente 
pendant les moments d’accalmie. 

L’examen général du malade, l'étude de sa sensibilité et de ses réflexes, ne 
nous ont rien révélé d’anormal. Il a toujours joui d’une bonne santé, et nous nc 
relevons dans ses antécédents qu'un bégaiement de l’enfance, qui a disparu vers 
lage de neuf ans. Cet ancien bégaiement nous semble pouvoir expliquer la 
parole un peu spéciale du malade, qui est lente, monotone, un peu scandée, 
comme l'est souvent celle des anciens bégues guéris. 

Le bon résultat momentané de lacompression des sus-orbitaires nous conduisit 
a un traitement chirurgical. Aprés incision au niveau du sourcil, nous arrachames 
a la pince les deux nerfs sus-orbitaires, et on peut encore constater le résultat 
de cette intervention sous forme d'une zone d’anesthésie cutanée s’étendant jus- 
qu’au sinciput. 

Les résultats immédiats furent excellents. Pendant trois semaines, le malade 
fut complétement guéri. Puis les contractions réapparurent. D’abord légéres, 
elles s'accentuérent peu a peu, et au bout de trois mois, avaient repris leur 
intensité premiére. 

Devant les instances du malade, qui réclamait une nouvelle intervention, 
nous pensions aprés beaucoup d’hésitation a lui reséquer les filets orbiculaires 
du facial. Mais dans la derniére séance de la société, & propos d’un torticolis 
traité par la résection du spinal sur les indications de M. Babinski, avec d’ail- 
leurs un trés beau résultat, M. Brissaud fit de si fortes réserves sur les indica- 
tions du traitement chirurgical des tics, que nous différames toute intervention. 
L'un de nous conduisit le malade 4 M. Brissaud, qui voulut bien |]’examiner, 
porta le diagnostic de blépharo-tic, et déconseilla toute intervention. Sur ses 
indications, nous avons entrepris depuis quinze jours un traitement psychothé- 
rapique et rééducateur sous le controle du miroir. Les résultats obtenus sont 
encore peu appréciables, ce qui ne saurait étonner, élant donnél’age du malade, 
et l’ancienneté de |’affection. 


M. Sicanp. — II est trés intéressant de voir qu'une intervention chirurgicale 
portant sur des nerfs exclusivement sensitifs, comme les nerfs sus-orbitaires, ait 
pu cependant provoquer une sédation a peu prés absolue des mouvements convul- 
sifs de la face durant 3 4 4 semaines. On est ainsi amené a ne voir, dans cette 
guérison transitoire, que l’effet psychothérapique, émotif ou persuasif, de l’opé- 
ration. 

C’est bien 1a un cas & rapprocher des « torticolis mentaux » de Brissaud. 


M. Henry Meice. — Le malade de M. Rochon-Duvigneaud est atteint d'une 
affection convulsive des paupiéres qui, je le crois, constitue un type clinique 
particulier. J'en ai observé plusieurs cas que j'ai suivis longuement (4). Ils 
sont superposables, et parmiles blepharotonus constituent un groupe distinct 
par sa symptomatologie, son évolution, et son pronostic. 

D'abord, il ne s’agit pas d'un spasme facial. Le vrai spasme facial, alors 


(1) Nous avons publié, M. Feindel et moi, l’observation d'un de ces malades venu, il ya 
quelques années, a 1I'Hétel-Dieu, a la consultation de M. Brissaud (les Tics ei leur traite- 
ment, p. 256 et sq.). 
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méme qu'il est limité aux paupiéres (blépharo-spasme) est facilement reconnais- 
sable ; contractions parcellaires, fasciculaires, « contracture frémissante », a 
marche envahissante, unilatéralité et fixité des contractions, inefficacité 
presque absolue des efforts volontaires pour amener l’ouverture palpébrale, 
grimace paradoxale, échec des procédés de correction psycho-motrice, enfin 
persistance fréquente pendant le sommeil. 

Il ne s’agit pas non plus d'un tic banal des paupiéres (blépharotic), que chacun 
connait : celui-ci est constitué par des convulsions cloniques, toujours bréves, plus 
ou moins répétées, unilatérales ou bilatérales, et qui s’accompagnent souvent de 
rapides secousses des muscles zygomatiques d'un seul célé, parfois aussi de mou- 
vements du globe oculaire. C'est, tantét une exagération de la fonction normaie 
de nictitation (clignotements intermittents ou légers battements des paupiéres), 
— tantot un véritable clignement, ot tout l'orbiculaire entre en jeu, contrac- 
tion plus violente, foreée, mais toujours de courte durée, Ce blépharotic s’ob- 
serve surtout chez de jeunes sujets; il est variable, alterne avec d'autres tics de 
la face et du corps, peut étre toujours refréné par un effort d'attention ou de 
volonté, céde facilement a un traitement correcteur. Il n’existe jamais pendant 
le sommeil. C’est un vrai tic. Comme tel il tend a récidiver; mais on le guérit, 
et il peut s’att¢nuer avec l’ége. Ceux qui en sont atteints n’en sont guére 
préoccupés, 

Toute autre est l’affection convulsive des paupiéres dont on voit ici un bel 
exemple, et dont le tableau, d’aprés les cas que j'ai observés, peut étre ainsi 
esquissé : 

Ici, la contraction est surtout de forme tonique, mais au blépharatonus s'ajou- 
tent des secousses plus ou moins rythmées; elle dure plusieurs secondes, parfois 
incompléte, la fente palpébrale trés rétrécie permettant encore au malade de 
distinguer les personnes et les objets, & la condition de relever la,téte ; de temps 
a autre, l’occlusion devient compléte, a tel point que le sujet reste quelques 
instants sans rien voir. Puis il fait des efforts violents avec ses muscles fron- 
taux et sourciliers et il arrive 4 ouvrir largement ses paupiéres pendant un 
certain temps. 

Cette contraction est bilatérale, ou légérement plus accentuée d'un cdté. Les 
globes oculaires y participent quelquefois. Elle peut étre limitée aux seuls 
muscles orbiculaires ; souvent il s’y ajoute des contractions bilatérales des sour- 
ciliers, des muscles du nez, des élévateurs de la lévre supérieure; les zygoma- 
tiques sont beaucoup moins touchés. [1 semble que la convulsion se localise de 
préférence sur les muscles les plus rapprochés de la ligne médiane. Elle cesse 
pendant le sommeil. 

Ces accidents convulsifs ne s’observent quechez des sujetsagés ; ils varient d’in- 
tensité, mais non de siége; ils n’alternent pas avec d'autres tics de la face oudu 
corps. Un effort de volonté peut les atténuer, les réprimer méme quelques ins- 
tants ; mais ils sont tenaces. La discipline psychomotrice, le contrdle du miroir 
prolongés réussissent & les améliorer, sans les faire toujours disparaitre. Aban- 
donnés & eux-mémes, ils s’aggravent progressivement et deviennent pour les 
patients une infirmité pénible, obsédante, dont ils se préoccupent grandement et 
contre laquelle ils imaginent des subterfuges antagonistes variés. 

D'une facon générale, par ses caractéres objectifs et par son évolution, cette 
affection convulsive offre des analogies incontestables avec celle qui, localisée 
aux muscles du cou, constitue le torticolis mental. 

Le bel exemple que vient de présenter M. Rochon-Duvigneaud, et l'intéres- 


sant 
ala 
Er 
om! 
mais 
conv 
en di 
co 
de 
O1 
de 
Di 
nien 
diqu 
tose 
Ce 
avec 
uns 
Ay 
peau 
celle 
droi 
spas 
actic 
Li 
tion 
proy 
puis 
hau! 
Voce 
la d 
C 
de | 
E 
qua. 
mus 
mén 
insi: 
dox: 
D 
des 
autt 
leur 
dan: 
L 

et « 
a 


SEANCE DU 7 pECEMBRE 1907 1299 


sante remarque de M. Sicard sur l’insuccés de l’intervention opératoire viennent 
a l'appui de cette maniére de voir. 

En résumé, je crois qu il existe un type de convulsion faciale, qui n’a rien de 
commun avec le spasme facial franc, qui semble plus proche parent des tics, 
mais surtout des tics survenant chez des sujets d'un certain Age. Cette affection 
convulsive présente des caractéres cliniques assez particuliers pour qu’on puisse 
en donner une description spéciale, et la reconnaitre au premier coup d’cil. 


lll. Epilepsie Jacksonienne. Caractéres différentiels entre le Spasme 
cortica] et le spasme périph¢rique. Hypothése sur le mécanisme 
de la déviation de la téte, par ©. Vincenr. 


Osservations. — La malade est une femme de 52 ans, entrée dans le service 
de M. Thibierge 4 l’hopital Broca pour un ulcére variqueux. 

Durant son séjour 4 I’hdpital elle a présenté des crises d’épilepsie jackso- 
nienne gauche liées vraisemblablement a une artérite des circonvolutions rolan- 
diques droites ou des cireonvolutions voisines, d'origine spécifique (lymphocy- 
tose rachidienne intense) 

Cette épilepsie jacksonienne gauche s’est manifestée dans sa phase faciale 
avec quelques caractéres qui méritent de fixer l’attention. En voici quelques- 
uns : 

Aprés les muscles de l’épaule le premiermuscle qui entra en contraction fut le 
peaucier du cou. Cette contraction resta un instant isolée, indépendante de 
celle des autres muscles de la face, toujours indépendante de celle du peaucier 
droit. A ce titre elle pourrait servir a différencier le spasme organique du 
spasme hystérique, car la volonté est impuissante a exercer une pareille 
action isolée sur le peaucier. ; 

Le second point sur lequel je désire appeler l’attention est celui-ci: la contrac- 
tion des muscles de la face ne s'est pas faite en bloc, simultanément ; elle a été 
progressive. La lévre inférieure s'est d’abord renversée dans sa moitié gauche; 
puis la commissure labiale gauche s'est tirée en bas et en dehors, ensuite en 
haut et en dehors, puis le frontal est entré en contraction ; alors seulement 
Yocclusion des yeux s'est faite, 4 peu prés dans le méme temps que se produisait 
la déviation conjuguée de la téte et des yeux. 

Cette succession, cette progression dans la contraction des différents muscles 
de la face parait étre un caractére propre au spasme cortical. 

En effet, dans le spasme périphérique, au moment des crises (c’est-a-dire 
quand les contractions ne sont ni fibrillaires, ni limitées & un muscle), tous les 
muscles innervés par le facial entrent en jeu en méme temps, le peaucier en 
méme temps que le frontal; et il se produit des déformations sur lesquelles a 
insisté M. Babinski (fossette mentonniére, déviation du nez, synergie para- 
doxale) qui durent tant que dure la crise. 

Dans le spasme central il n'y a pas de ces déformations permanentes, mais 
des déformations successives, car les muscles entrent en jeu les uns aprés les 
autres ; certains méme ‘cessent leur action alors que d'autres commencent la 
leur: ainsi la contraction du frontal cesse quand Uocclusion des paupidres se fait ; 
dans le spasme cortical il n'y a pas de synergie paradozale (4). 

La troisiéme remarque que je désire faire a trait-a « l’ocelusion des yeux » 
et « au plissement du front ». Ces actions sont bilatérales mais asymétriques et 


(4) Voir Baninsk1, Revue neurologique, 1905 ; Spasme facial. 
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ce double caractére parait encore étre propre au spasme cortical. Dans le 
spasme périphérique, l’occlusion des paupiéres, le plissement du front sont 
rigoureusement limités 4 un cOté du visage ; dans le tic des paupiéres les deux 
yeux se ferment de la méme quantité; le mouvement est bilatéral et symé- 
trique. 

Enfin, un dernier point qui m’a paru digne d’attention est le suivant: durant 
la crise, le sterno-mastoidien gauche ne s'est pas contracté, ni dans le temps oa 
cela semblait étre son tour, ni ultérieurement ; par contre le sterno-mastoidien 
‘droit est entré en action pour dévier la téte immédiatement aprés la déviation 
des yeux. 

Cette contraction du sterno-mastoidien « droit », et en rapport intime de 
temps avec la contraction des muscles des yeux, parait paradoxale au premier 
abord, puisque l'épilepsie jacksonienne était gauche et que le sterno-mastoidien 
est un muscle du cou. 

Si l'on y réfléchit, cette contraction n'est paradoxale qu’en apparence; en 
effet, d'une part le droit interne droit se contracte dans l'épilepsie jacksonienne 
gauche pour produire la déviation gauche de l’@il droit, et d’autre part les 
muscles rotateurs de la téte peuvent étre considérés pour bien des raisons 
comme appartenant a l’appareil de la vision; en particulier la rotation de la 
téte se produit par un mécanisme analogue a celui de la rotation des yeux. 

En effet, dans le mouvement de rotation de la téte, chaque demi-téte consi- 
dérée isolément se meut a la fagon d'un seul wil. Elle est pourvue de deux 
groupes de muscles antagonistes; les uns, les muscles de la nuque (splénius, 
petit oblique surtout) tournent la moitié dela téte correspondante, les droits vers 
la droite, les gauches vers la gauche, c’est-i-dire écartent l’axe de la moitié de 
la téte considérée du plan médian, agissent par conséquent comme des droits 
externes; les autres sterno-mastoidien et trapéze tournent la moitié de la téte 
correspondante, les gauches vers la droite, les droits vers la gauche, c’est-a- 
dire rapprochent du plan médian l'axe de la moitié de la téte considérée, ce sont 
des droits internes. 

Ainsi peut s’expliquer que dans les mouvements synergiques des deux moitiés 
de la téte, la rotation se fasse, si elle est gauche, par l'action, d'une part, du 
sterno-mastoidien et du trapéze droit; d’autre part du splénius, du petit oblique 
gauche; les premiers agissent en effet comme droits internes, les seconds comme 
droits externes. 


IV. Deux cas de Syringomyélie avec signe d’Argyll-Robertson, par 
MM. Féuix Rose et F. Lemaitre. (Présentation de malade.) 


Depuis les communications de MM. Babinski et Charpentier a la Société de 
Dermatologie (1899) et a la Société médicale des Hopitaux (4901) il est clas- 
sique de dire que le signe d’Argyll-Robertson vrai, lorsqu’il n’accompagne, pas 
une lésion du globe de I’@il, du nerf optique ou de la Ill* paire, est d'origine 
presque exclusivement syphilitique ; pour certains auteurs méme ce signe recon- 
naitrait toujours cette origine. Il y a quelque quinze ans, cette maniére de voir 
était loin de prévaloir et l'on publia 4 ce moment maintes observations ayant 
trait a d’autres maladies nerveuses organiques et en particulier ala syringo- 
myélie, dans lesquelles ce symptome fut observé. Le plus souvent, il est vrai, il 
s’agissait d'une association de la syringomyélie avec le tabes ou la paralysie 
générale. Cependant Schlesinger dans sa monographie bien connue en retient 
six cas, dans lesquels cette association ne peut étre invoquée: ce sont les obser- 
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yations de Dejerine et Mirallié, de Berndt, de Bruttan, de L. Lévi et Sauvineau, 
de Maixner et de Préobrajenski. Nous n’avons pu nous procurer les deux derniéres ; 
quant aux malades des observations I des théses de Berndt et de Bruttan, ils 
présentaient non pas le signe d’Argyll-Robertson vrai, mais une immobilité 
pupillaire presque totale 41a lumiére et 4 l'accommodation. Par contre lecas de 
Dejerine et Mirallié, dont l’examen oculaire fut pratiqué par Vialet, présentait 
le signe de Robertson typique du cété droit. Il était bilatéral chez le malade de 
Lévi et Sauvineau, que l'on pourrait a la rigueur considérer comme entaché de 
tabes associé, 4 cause du degré prononcé de l’ataxie motrice des 4 membres. 
Depuis 1902 nous ne croyons pas qu’aucune observation analogue ait été 
publiée. 

Nous avons eu l'occasion, dans les services de nos maitres le professeur Ray- 
mond et le professeur Sébileau, d’étudier deux malades rentrant dans la caté- 
gorie des faits visés. Pour la premiére malade le diagnostic de syringomyélie est 
évident ; il n’est que trés probable pour la deuxiéme. Voici le résumé (1) de ces 


observations. 


Osseavation I. — Mme Dillm..., 47 ans, employée 4 la manufacture des tabacs, ne pré- 
sente aucun antécédent morbide digne d’attention: mariée & 20 ans, elle a quitté dix ans 
plus tard son mari, qui buvait et ne travaillait pas. Elle en eut un enfant venu a terme 
et mort 4 six mois de méningite. Elle n’a point fait de fausse couche et on ne peut 
déceler ni en l’interrogeant ni en l’examinant le moindre vestige d'une infection syphili- 
tique, chancre, plaques muqueuses buccales, céphalée, roséole ou syphilides pigmen- 
taires, etc.). 

L’affection actuelle débuta il y a 8 ans par des douleurs lancinantes du bras et de 
lrépaule gauches, qui ont persisté jusqu’a aujourd'hui. Il y a 2 ans, son bras gauche s'est 
aflaibli et est devenu maladroit progressivement, l’obligeant de cesser tout travail; six 
mois aprés le méme temps survinrent des douleurs violentes et irradiées de la nuque et 
un enrouement, d’abord intermittent, puis définitif de la voix. Il y a 6 mois enfin elle a 
commencé a présenter des troubles de la déglutition. 

Examen du 18 avril 1907. — La force musculaire est conservée dans les membres, le 
le tronc, le cou et la face. Les réflexes tendineux sont exagérés davantage 4 gauche qu’a 
droite. Ebauche du clonus du pied et signe de Babinski 4 gauche. Pas d’atrophie muscu- 
laire, pas de troubles sphinctériens. Il existe des troubles de la sensibilité superficielle a 
type syringomyélique sur le bras gauche, le cété gauche de la moitié su; érieure du 
thorax, du cou et de l’arriére-téte jusqu’au vertex, c’est-d-dire dans le domaine des 
racines cervicales el dorsales supérieures gauches. Gros troubles du sens des attitudes 
a la main gauche, déterminant de l’ataxie. Hémiparésie gauche du voile du palais et 
paralysie totale de la corde vocale gauche. Pouls accéléré, battant a 12>. 

L’eramen des yeur, pratiqué obligeamment par le Dt Dupuy-Dutemps, montra une 
pupille gauche rétrécie avec signe d’Argyll-Robertson, la pupille droite étant normale. 
Rien au fond de I'wil. Légére parésie du droit externe gauche, avec secousses nystagmi- 
ques parétiques. 

Le 15 octobre, Vétat s’était modifié légérement. Au pointde vue moteur on constate une 
grande maladresse dans le mouvement d'opposition du pouce et du petit doigt de lamain 
gauche. La thermo-analgésie avait gagné le territoire du trijumeau gauche et le domaine 
des 4 premiéres racines cervicales droites. La sensibilité au diapason fut trouvée trés 
diminuée dans tout le membre supérieur gauche et au genou gauche, tremblement fibril- 
laire bilatéral de la langue. 

Du cété des yeux: La pupille gauche est droite, ne réagit pas 4 la lumiére, sauf dans 
son secteur inféro-interne. Elle réagit bien a l'accommodation. La pupille droite un peu 
réagit trés faiblement et paresseusement a la lumiére, ‘accommodation est nor- 

e. 


Le diagnostic de syringomyélie & début simultanément bulbaire et médullaire 


(4) Pour les observations completes, voir: Rose et Lemarrre, Hémiplégie palatoryngée. 
Annales des maladies de I'oreille, novembre 1907. 
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est évident. L’unilatéralité des symptomes jusqu’a une époque récente, la 
thermo-analgésie 4 distribution radiculaire, l‘hémiplégie palato-laryngée, les 
douleurs nucléales et scapulaires continues et lancinantes, la marche lente et 
progressive de l'affection qui gagne actuellement le coté opposé de la moelle 
constituent un tableau caractéristique de cette maladie. L’existence du signe 
d’Argyll-Roberstson controlé a plusieurs reprises n'est pas douteuse ; chez cette 
malade, il présente cependant du cdté gauche une particularité: nous voulons 
parler de la conservation d'un réflexe 4 la lumiére paresseux dans le segment 
inféro-interne de la pupille. Il s’agit 1a d'un phénoméne a rapprocher des atro- 
phies en secteur de l'iris, si fréquemment associées au signe d’Argyll-Robertson, 
et sur lesquelles Dupuy-Dutemps a récemment insisté. Du cdté droit le symptéme 
d’apparition récente n'est pas total, en ce sens que la pupille réagit encore fai- 
blement, mais lentement a la lumiére; mais l'opposition si nette entre Je 
réflexe lumineux presque aboli et la réaction absolument normale a l'accommo- 
dation doit faire admetire de ce cété aussi l’existence du signe de Robertson. 

Mais peut-on I’attribuer ici 4 la syringomyélie elle-méme? Nous pensons que 
oui. On pourrait d’abord nous objecter qu'il est accompagné d'un myosis, asso- 
ciation fréquente dans le tabes monosymptomatique oculaire. Mais ce myosis 
n’existe gauche, c’est-a-dire du de la lésion bulbo-médullaire initiale 
et qu'il doit étre considéré comme un myosis paralytique, c’est-i-dire comme 
lexpérience incompléte du syndrome sympathique oculaire, si fréquent et si 
souvent unilatéral dans la syringo-bulbie. Une objection plus grave peut étre 
basée sur ce fait que la ponction lombaire n'a pas été pratiquée et que celle-ci 
aurait pu révéler une lymphocytose prononcée. Nous l’avons tentée 3 fois, la 
derniére fois méme avec le secours de la radiographie, et nous n’avons pu la 
réussir 4 cause de l’obésité de la malade. Sans méconnaitre la valeur de la pone- 
tion lombaire au point de vue du diagnostic des affections syphilitiques des 
centres nerveux et tout en reconnaissant combien est regrettable cette lacune 
de l’observation, nous ferons remarquer que l'évolution méme du signe Robertson 
dans ce cas rend vraisemblable la production de celui-ci par le processus glio- 
mateux. En effet, tant que les lésions syringomyéliques occupérent le cété 
gauche de l’axe nerveux seul, le signe de Robertson resta localisé a l'wil gauche. 
Depuis que le processus morbide a gagné le cOté droit de la moelle, le symptéme 
pupillaire a fait son apparition au niveau de |'wil droit. Et nous nous permet- 
tons de rappeler l’existence du signe d’Argyll-Robertson dans les tabes unilate- 
raux du méme cété que les autres signes tabétiques a été un des premiers et 
principaux facteurs invoqués par MM. Babinski et Charpentier en faveur de l’ori- 
gine syphilitique du symptOme. Enfin nous ne voulons pas insister sur l'absence 
totale chez notre malade de tout autre signe tabétique, méme le plus léger 
(l’ataxie de la main gauche étant sous la dépendance des troubles du sens des 
attitudes). 


Ossenvation Il. — Mme Eugénie Por..., 38 ans, entra le 28 mars 1906 a la Salpétriére. 
Dans I’adolescence elle eut des crises d’hystérie. On ne trouve aucun signe permettant 
de soupconner l’existence d'une syphilis ancienne; un de ses amants atteints de foliedes 
grandeurs serait mort de la suite d’une crise délirante (paralysie générale ?). 

La maladie actuelle a débuté brusquement le 5 juin 1902 par un état nauséeux, avec 
verliges et bourdonnements d’oreilles, vomissements faciles, hoquets. A la suite 
démarche cérébelleuse. Le 20 juin douleurs violentes dans |’épaule droite, sensation de 
lourdeur et maladresse de la main droite et diplopie. Pendant un séjour en Savoie d’acit 
A décembre tous les phénoménes disparaissent, & l'exception de la douleur et de la 
maladresse du membre supérieur droit. En janvier, 4 1’Hétel-Dieu, au cours d'un traite- 
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ment spécifique elle est reprise d’une nouvelle crise de vomissements et de vertiges, 
d'une diplopie qui dura 1 mois 1/2, d'un enrouement de la voix et d’un certain degré 
d'impotence de la jambe droite. De nouveaux traitements hydrargyriques intitués dans 
les services de M. Babinski et M. Oulmont ne |’améliorérent pas. 

Examen du 4 avril 1906. — Démarehe légérement cérébelleuse, surtout spastique, la 
malade fourche de la jambe droite. Force a peu prés normale dans les membres inférieures 
et le bras gauche. Grosse impotence du bras droit, plus accusée 4 l'extrémité du membre, 
sans atrophie, exagération bilatérale des réflexes tendineux, clonus et signe de Babinski 
bilatérale. Abolition des réflexes abdominaux (obésité). Troubles sensitifs aux 3 modes, 
mais plus accusés par la chaleur qui est sentie comme un simple contact, dans le 
domaine des racines cervicales et des premiéres racines dorsales drvites : plus bas et du 
eété gauche la malade interpréte parfois d'une fagon incorrecte. L’anesthésie est d’autant 
plus profonde que l'on se rapproche de la main. Sens des attitudes perdu a la main et 
au ceude droit (ataxie), troublé aux orteils du pied droit. Pas de troubles sphinctériens, 
Du cété des nerfs craniens : hémyplégie palatolaryngée droite. Réflexe mastérien fort. 
Tremblement fibrillaire de la langue. 

Yeur : pupille droite, mydriase, réagit 4 peinea un fort éclairage, accommodation bonne. 
Pupille gauche, mydriase moins prononcée, réagit mieux 4 la lumiére et bien & l'accom- 
modation. Secousses nystagmiformes 

Depuis l'état de la malade s’est légérement modifié. Le cété gauche de la face est un 
peu parétique. Les troubles de la sensibilité sont toujours les mémes : constants et plus 
prononeés pour la chaleur et la piqdre que pour le tact dans les racines cervicales et dor- 
sales supérieures droites, ils sont légers et disparaissent par la sommation partout ailleurs. 
Cependant le membre inférieur droit est plus atteint que le gauche. Stéréoagnosie gauche 
absolue. Par moments il existe de I"hypoesthésie tactile sur le cété droit de la face. La 
spasticité des membres du cété droit a plutot augmenté a la jambe; les réflexes du 
poignet droit sont moins forts. Il existe de |l’atrophie du deltoide, de la partie inférieure 
du trapéze, de la région sus-épineuse 4 droite: légére atrophie des éminences thénar et 
hypothénar droites 

Examen des yeur du 19 juin 1907 (Dupuy-Dutemps). — Pas de lésions du fond de 
leil, parésie du grand oblique et du droit externe droits avec secousses nystagmiques 
saccadées. Pupilles inégales dr>g. Signe d’Argyll a droite. 

La ponction lombaire a été pratiquée deux fois: en 1904 4 la Charité et en sep- 
tembre 1907. Le liquide céphalo-rachidien ne contenait pas d’éléments cellulaires. 


Chez cette malade le diagnostic de syringomyélie est moins évident que chez 
notre premirée malade. Il ne se fait que par exclusion. L’évolution en deux 
temps, avee guérison incompléte aprés la premiére attaque bulbaire, exclut 
dores et déja l'idée d’une tumeur et d’une apoplexie bulbaire. La thrombose de 
la verlébrale se caractérise par un ensemble clinique qai n’est pas réalisé ici. 
La sclérose en plaques ne produit pas de troubles sensitifs radiculaires ni des 
paralysies bulbaires unilatérales. La syphilis diffuse du bulbe et de la moelle 
n’évolue pas par a-coups, et produit une lymphocytose du liquide céphalo- 
rachidien. D’'un autre coté le début apoplectiforme du cété du bulbe est fré- 
quent dans la syringomyélie, et les symptomes y ont I"habitude de rétrocéder 
partiellement jusqu’au moment ou ils deviennent définitifs; 'hémiplégie palato- 
laryngée, les troubles sensitifs radiculaires et l'unilatéralité presque absolue des 
symptOmes sont encore en faveur de la syringumyélie, etc. 

Quant au signe d’Argyll-Robertson, il siége encore du méme coté que les 
troubles parétiques bulbaires et nous parait pour les raisons données plus haut 
devoir étre rattaché au processus cavitaire. En tout cas la syphilis n'est pas en 
jeu: car ici nous avons de la mydriase et pas de lymphocytose rachidienne. 

Voici donc deux malades qui montrent que l'on peut rencontrer dans la syrin- 
gomyélie a siége élevé le signe d’Argyll-Robertson authentique, évoluant de 
concert avec les autres symptomes de l'affection, occupant d’abord le seul cdté 
lésé, puis apparaissant de l'autre coté en méme temps que la lésion franchit la 
ligne médiane. Cette évolution, l’absence d’antécédents spécifiques, l’absence de 
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lymphocytose dans l'un des cas prouvent que le signe de Robertson peut exister 
en dehors de l'infection syphilitique des centres nerveux et que, si la régle 
établie par MM. Babinski et Charpentier est le plus souvent vraie dans la pra- 
tique, elle n’en rencontre pas moins des exceptions certaines. 


M. J. Basinski. — Nous n’avons pas soutenu M. Charpentier et moi que le 
signe d'Argyll fat absolument pathognomonique de la syphilis (1). Nous l’avons 
considéré seulement comme un signe de syphilis héréditaire ou acquise d'une 
trés grande valeur et je crois que notre opinion est aujourd’hui a peu prés uni- 
versellement admise. 

Mais si on n'est pas en droit d’affirmer que ce signe soit tout a fait caracté- 
ristique de la syphilis, il n’est pas non plus démontré qu'il puisse étre sous la 
dépendance de quelque autre cause et les observations de M. Rose ne sont pas 
probantes 4 cet égard. Ne sait-on pas que la syphilis & son origine peut étre 
méconnue et que la iymphocytose peut manquer dans certains cas de tabes 
ancien? Si l'on venait 4 constater l’accident initial de la syphilis, le chancre, 
chez des sujets présentant le signe d’Argyll, on aurait 14 un argument autre- 
ment sérieux en faveur de la thése soutenue par M. Rose ; mais jusqu’a présent 
on n’a pas encore rapporté de faits de ce genre. 


M. Desertne. — La malade dont parle M. Rose et dont j'ai publié l’observa- 
tion en 1895 avec mon éléve Mirallié, était atteinte d'une syringomyélie avec 
hémiatrophie gauche de laface. Les phénoménes oculaires étaient les suivants : 
a gauche, du cété de l'atrophie de la face, enfoncement du globe de I'eil, 
rétrécissement de la fente palpébrale. De ce cdté, myosis léger avee conserva- 
tion du réflexe 4 la lumiére et a la convergence. A droite, mydriase moyenne 
«vec absence de réaction & la lumiére et conservation du réflexe de la conver- 
gence. L’autopsie pratiquée depuis a montré les lésions de la syringomyélie, 
sans lésions tabétiques concomitantes. Il s’agit done bien ici d’un cas de signe 
d’Argyll-Robertson unilatéral chez une femme non tabétique et pour lequel on 
ne peut invoquer la syphilis. Je rappellerai encore que dans la névrite intersti- 
tielle hypertrophique on observe le signe d’Argyll-Robertson et sans que la 
syphilis puisse étre incriminée. Ici les lésions médullaires ont une topographie 
tout fait semblable 4 celle du tabes et ne relévent certainement pas de la 
méme cause, ¢’est-a-dire de la syphilis. Somme toute, si le signe d'Argyll- 
Robertson s’observe surtout chez des syphilitiques, les faits précédents montrent 
que cette régle souffre des exceptions. 


(1) Voici ce que nous avons écrit 4 ce sujet : 

a) « Nous nous croyons donc en droit de conclure de ces observations que l'abolition 
du réflexe des pupilles 4 la lumiére, dans les conditions spécifiées plus haut, constitue, 
conformément a nos prévisions, un signe de syphilis héréditaire ou acquise d'une trés 
grande valeur et rend l'existence de cette infection tout au moins trés probable chez les 
individus qui le présentent. (Bulletins de la Société de Dermatologie, 13 juillet 1899) 

b) « Dans un travail présenté il y a deux ans a la Société de Dermatologic, nous 
avons cherché a établir que l'abolition des réflexes des pupilles ct plus particuli¢rement 
du réflexe 4 la lumiére, quand elle est permanente, qu’elle est |'expression d'une lésion 
limitée 4 l'appareil des réflexes pupillaires, c’est-a-dire qu'elle n'est liée 4 aucune altéra- 
tion du globe oculaire et du nerf optique et n’est pas associée 4 une paralysie de la 
Ill* paire, constitue un signe de syphilis acquise ou de syphilis héréditaire presque si- 
non tout a fait pathognomonique. (Société médicale des hépitaux de Paris, 17 mai 1901). 
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¥. Sur un cas de Compression de la Moelle associée 4 un Syndrome 
de la Queue de Cheval, par MM. Henri CLaupe et Paut Toucnarp. 


Le cas que nous présentons a la Société est d'une interprétation délicate mais 
nous parait pouvoir étre considéré comme répondant a deux ordres de lésions, 
médullaires et radiculaires, si l’on s’en rapporte aux acquisitions faites dans ces 
derniéres années relativement a la séméiologie des altérations de la partie ter- 
minale de la moelle et de la queue de cheval. Cette question présentant un 
intérét pratique considérable au point de vue de l’intervention thérapeutique 
qui peut étre la conséquence du diagnostic topographique, il n’était pas inutile 
de discuter les éléments du probléme que suscite l'histoire clinique de notre 
malade : 


Il s'agit d'un homme de 43 ans, architecte, d'une constitution médiocre, faiblement 
musclé et notablement amaigri. 

Antécédents héréditaires. — Pére mort a 49 ans de phtisie chronique. Mére bien por- 
tante igée de 70 ans. Le malade a eu 42 fréres et sceurs dont 7 sont encore vivants. 

Pas de renseignements précis sur ceux qui sont morts, si ce n’est que l'un est mort de 
méningite, un autre de fiévre typhoide 46 ans. 

Parmi ceux qui sont encore vivants : un frére est goutteux ; un autre présente du 
rhumatisme articulaire ; une sceur est trés nerveuse et eut des convulsions dans sa jeu- 
nesse ; les autres fréres et sceurs ne présentent rien de particulier. 

Antécédents personnels. — Toujours bien portant jusqu’é lage de 20 a 21 ans; végé- 
tations balano-préputiales (créles de coq); guéries 4 20 ans par de l'alun; aucune ulcé- 
ration; aucun accident suspect a la suite. Pas de syphilis connue. Deux ou trois 
blennorragies. A cette époque, excés sexuels. — A 22 ans douleurs stomacales ; sensation 
de pesanteur aprés les repas ; parfois vomissements (aprés les repas); nausées mati- 
nales. Toutefois le malade dormait bien, sans cauchemars, sans crampes dans les 
mollets. Il ne faisait pas d’excés d’alcool. A 25 ans, le malade se souvient avoir éprouvé 
pendant quelque temps des douleurs lombaires, s’accompagnant de fatigue et de courba- 
tures dans les jambes. Cet état dura peu et semble avoir été di au surmenage. — 
A 32 ans (en 1900) il se marie. Une fausse couche de 3 mois au début du mariage. Une fille 
ayant aujourd’hui 9 ans. Une autre agée de 7 ans 4/2. Une troisiéme agée de 3 ans 

Affection actuelle. — En 1902 déja, le malade s’apercoit par instants d'une sensation de 
faiblesse dans les jambes lorsqu’il est resté debout pendant un certain temps, a sa table 
a dessin par exemple. Il n’est nullement géné & ce moment pour la marche; il! n'a ni 
crampes dans les jambes, ni douleurs d’aucune sorte : ces phénoménes ne se présentent 
qu’a la suite d’une station debout prolongée. 

En 1903 : la faiblesse des jambes a tendance a s’accentuer ; il y a quelques crampes 
dans les mollets pendant la nuit. 

C'est au mois d’aodt 1904 que le malade fait commencer le début de sa maladie : A ce 
moment, il part en voyage étant en parfaite santé. Le lendemain de son départ il est 
obligé de faire une marche de 12 kilométres. Dés qu’il se met en marche, il se sent les 
jambes lourdes ; & mesure qu'il avance, cette sensation va en s'accentuant : ses jambes 
lui semblent étre en plomb ; il est obligé de faire des efforts considérables pour avancer 
de quelques pas. Cette lourdeur siégeait d'une facon égale dans l'une et l'autre jambe. 
ll put arriver cependant au terme de son étape, mais avec une peine inouie et aprés 
avoir fait des haltes presque 4 chaque pas. Il put rentrer a Paris le lendemain. Les 
jambes étaient toujours aussi paralysées. Il éprouvait une géne extréme a faire quelques 
pas, mais le pouvait cependant. Il se reposa pendant quelques jours et la paraplégie 
s'améliora sulfisamment pour qu'il pit reprendre son travail et méme marcher sans 
Yaide d’une canne. Cette amélioration persista pendant environ un mois, mais ne se 
maintint pas : il fut alors obligé de se servir d'une canne qu'il n'a pas quittée depuis, 

En septembre 1904 (un mois aprés l'apparition de la paraplégie) il commenga a éprou- 
ver un peu de difficulté pour retenir les matiéres. Il sentait encore & ce moment le 
besoin d’aller a la selle; il sentait passer les matiéres; mais il ne pouvait les retenir. 

En novembre 1904 (environ 2 mois aprés |’apparition de la paraplégie) rétention com- 
pléte d'urine : vessie globuleuse, lurine s’échappe goutte & goutte par regorgement. On 
fut obligé de le sonder et depuis cette époque, il continua 4 employer la sonde. 

Cet état (paraplégie, incontinence des matiéres, parésie vésicale) persista pendant 1905 
et 1906 et s'accompagna de douleurs dans les deux jambes, surtout la gauche. Au début 
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elles n’étaient pas trés vives, intermittentes ; elles siégeaient dans la région antéro- 
externe de la jambe sur la face externe du pied et sur les deux derniers orteils. Du cété 
droit elles occupaicnt la méme région, mais étaient moins vives et s’accompagnaient de 
crampes qui déterminaient la flexion des orteils. Mais ces douleurs d’abord peu intenses 
ne tardérent pas a devenir intolérables et presque permanentes surtout la nuit; elles 
s‘atténuaient un peu pendant la marche; elles s’accompagnaient toujours de crampes et 
lorsqu’elles avaient disparu laissaient une sensation de chaleur dans la région primitive- 
ment contracturée. En outre, le malade éprouvait une sensation permanente de froid 
aux fesses. 

Ajoutons enfin que depuis le début de l’affection (vers novembre 1904) le malade a 
perdu toute espéce de désir vénérien avec absence compléte d’érection. 

Actuellement les phénoménes pathologiques consistent uniquement en une paraplégie 
des membres inférieurs. I! n’existe absolument rien du ecédté de la face, du cou, des 
membres supérieurs ou du tronc. 

Nous étudierons les désordres présentés par le malade d'une facon systématique : 

1° Troubles moteurs. — Le malade n'est pas enti¢rement confiné au lit. Il marche, mais 
difficilement et peut rarement se passer de canne. Ce qui frappe d’abord pendant la 
marche, c’est la différence que l'on constate entre l’attitude du membre inférieur gauche 
et celle du membre inférieur droit. 

Du cote gauche, le malade steppe franchement, comme un polynévritique. Il reléve 
trés haut les genoux et pose d’abord la pointe du pied qui retombe ballante sur le sol. 
Lorsque le pied gauche repose sur le sol, le genou s’‘incline fortement au dedans et la 
jambe fait alors avec la cuisse un angle obtus fortement ouvert en dehors. 

Du cdté droit au contraire, 4 chaque pas, le pied décrit un demi-cerele en dehors pour 
se porter d’arriére en avant et la marche rappelle ainsi la marche en fauchant des hémi- 
plégiques. De ce cété le pied se reléve suffisamment et c’est le talon qui touche d’abord 
le sol. La station debout est rendue difficile par suite de la parésie musculaire. Mais il 
n'y a ni incoordination, ni Romberg véritable. Si l'on recherche l'état de la motililé seg- 
ment par segment, on trouve : 

A gauche : — Au pied, la flexion, l’extension et les mouvements de latéralité sont abso- 
lument nuls, ¢c’est le pied ballant de la polynévrite. A la jambe : l'extension de la jambe 
sur la cuisse est assez bonne, la flexion est trés alfaiblie. A la cuisse, la flexion et l'ex- 
tension sur le bassin sont assez bonnes 

L'adduction des cuisses est bonne. L’abduction des cuisses est nulle. 

A droite : — Pied: la flexion est assez bien conservée, l'extension est trés faible (mais 
est possible), les mouvements de latéralité sont faibles. Jambe: l’extension sur la cuisse 
est bonne, la flexion est faible (mais moins qu’d gauche), Cuisse : méme état que du coté 
gauche ; l’abduction, quoique trés atfaiblie, est possible. 

En résumé, les muscles atteints sont les mémes des deux cétés, mais ils sont beau- 
coup plus touché & gauche qu’a droite. Ce sont les muscles innervés par le sciatique qui 
sont atteints, ceux innervés par le crural ayant conservé leur force d’une fagon a peu 
prés intacte. 

2° Troubles trophiques. — Amyotrophie considérable des deux jambes, surtout a 
gauche. 

Mollet gauche : 23 centimétres (a 15 centimétres de la rotule). 

‘Mollet droit : 26 centimétres (a 45 centimetres de la rotule). 

CGuisse gauche : 38 centimetres (& 18 centimétres de la rotule). 

Cuisse droite : 39 centimétres (a 18 centimétres de la rotule). 

Région postérieure de la cuisse trés atrophiée surtout 4 gauche (fléchisseurs de la 
jambe). Muscles fessiers et tenseur du fascia lata considérablement atrophiés des 
deux cotés, mais surtout a gauche. (A gauche jambe est une veritable jambe de coq: elle 
est toujours froide et violacée.) 

3° Troubles des réactions électriques. (Examen de M. Huet.) 

Membre inférieur gauche. — D. R. assez prononcée dans tout le domaine des nerfs scia- 
tiques poplités interne et externe. Diminution de l’excitabilité faradique et galvanique 
sans D. R. dans Je domaine du trone du sciatique; grande diminution, sans D. R. appa- 
rente actuellement, sur le tenseur du fascia lata, | 

Trés grande diminution sans modifications qualitatives de D. R. actuellement contes- 
tables sur les muscles fessiers. Réactions électriques bien conservées dans le domaine 
du nerf crural et du nerf obturateur. 

Membre inférteur droit. — Présentait en octobre 1906 des traces de D. R. sur les jumeaux 
et le long péronier, Ces troubles existent encore mais sont moins accentués. 
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Le jambier antérieur ct l'extenseur commun des orteils présentent au contraire des 
réactions sensiblement normales. ; 

Egalement réactions bien conservées sur les muscles de Ja cuisse (crural, obturateur 
seiatique) sur le tenseur du fascia lata et sur les fessiers. 

4° Troubles de la réflectivite. 

Réflexe plantaire : 4 gauche : aucun mouvement. 

Réflexe (Babinski) : 4 droite : légére tendance a I’extension. 

Réflexe d’Oppenheim : a gauche : rien. 

Réflexe d’Oppenheim : 4 droite : méme extension nette. 

Pas de trépidation ¢pileptoide. 

Réflexe achilléen : & gauche : nul; a droite : ébauché avec mouvement de latéralité du 
pied. 

Réflexes rotuliens : exagérés des deux cdtés, plus vifs a droite. 

Réflexe crémastérien : fort 4 droite, un peu moins fort a gauche. 

Réflexe abdominal inférieur : trés faible des deux edtés. 

Réflexe abdominal supérieur : conservé des deux cdtés, 

Les troubles sensitifs consistent en une anesthésie compléte des bourses, de la peau 
du périnée et de la marge de l’anus. Ill*, Vie, V° paires sacrées. Sur les membres infé- 
rieures, anesthésie des fesses et de la partie postérieure des deux cuisses et des deux 
jambes suivant une bande correspondant aux Ire et II* paires sacrées et V* lombaire. 
Au niveau des pieds, il existe une anesthésie compléte des deux derniers orteils, ainsi 
que du dos et de la plante du pied dans leur tiers externe. Sur le reste du pied la sensi- 
bilité persiste, mais trés affaiblie. Il n’existe de troubles du sens des attitudes qu’au niveau 
des orteils du pied gauche. Partout ailleurs les altitudes sont normalement reconnues. 

6° Troubles sphinctériens. — Sphincter anal : constipation : le malade est obligé de 
prendre des lavements avee une longue sonde pour vider son rectum. Il ne pourrait 
retenir volontairement les matiéres. Il ne sent passer ni les matiéres, ni la sonde lors- 
qu'il prend des lavements. 

Vessie. — Rétention depuis le début de la maladie. Il se sonde deux fois par jour, Sent 
passer la sonde, mais faiblement. Eprouve rarement le Lesoin d’uriner. 

Appareil génital. — Absence d’érections depuis le début de la maladie. Pertes sémi- 
nales 

Toutefois depuis 2 mois a eu quelques éreclions incomplétes suivies d’éjaculation 
rapide sans sensation voluptueuse. 

7 Aucun phénoméne oculaire 4 l’examen de M. Dupuy-Dutemps. La ponction lombaire 
donne une trés légére lymphocytose. La colonne vertébrale n'est douloureuse en aucun 
point. Elle est assez souple : le malade se baisse correctement pour ramasser un objet 
a terre 

La radiographie n’a pas donné de renseignements intéressants a signaler. 


Nous devons rechercher maintenant si les symptémes que nous avons 
observés répondent a une lésion radiculaire ou & une lésion médullaire ou & une 
association des deux ordres de lésions. 

ll y aune premiére catégorie de symptémes qu'il convient de mettre tout 
dabord en relief, ce sont les phénoménes d'ordre spasmodique caractérisés par 
lexagération des réflexes rotuliens, des deux cdtés, les douleurs crampoides du 
membre inférieur droit, enfin le phénoméne d’Oppenheim trés net de ce ecdté. 
Ces symptomes ne peuvent étre attribués & une lésion radiculaire, ils traduisent 
soit une compression extérieure de la moelle, soit un étranglement par un foyer 
de méningo-myélite, lésion occupant ia portion moyenne de la moelle lombaire, 
irritant la voie pyramidale, environ vers le Ill* segment, ce qui explique la per- 
sistence du réflexe crémastérien (I* segment lombaire), l'exagération du réflexe 
rotulien (ill* et I1V° segments lombaires), cette lésion est surtout accusée a droite 
comme le prouvent aussi les phénoménes de spasmodicité. 

Mais la lésion médullaire ne cause pas les troubles de sensibilité des membres 
inférieurs, la paralysie des muscles de la jambe et du pied a gauche, les 
troubles des sphincters et du sens génital, car une telle lésion devrait occuper 
toute la partie centrale de la moelle du coté gauche depuis le dernier segment 
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lombaire jusqu’au cone terminal, lequel serait altéré aussi a droite. Or Jes 
troubles de la sensibilité ne sont pas aussi accusés que ceux qu'on observe dans 
les lésions destructives complétes de la moelle sacrée et du cdne, et de plus il 
n'y a pas de dissociation, les troubles sphinctériens et génitaux n'ont pas l’in- 
tensilé quiest propre aux lésions destructives de cette région de la moelle. 
N’est-il pas plus simple d’admettre que la cause de compression (néoplasme, 
tuberculome, méningite, ete.) qui existe au niveau de Ja moelle lombaire étend 
son action beaucoup plus bas non plus sur la moelle, mais sur les racines sacrées, 
peut-étre au niveau des derniéres vertébres lombaires. Une pachyméningite 
bacillaire engainant les racines au-dessous de la terminaison de la moelle et 
particuliérement celles du cété gauche, n’aurait-elle pas pour effet de provo- 
quer des troubles de sensibilité localisés comme ceux que nous avons relevés, 
ainsi que les troubles moteurs et trophiques disposés sur le territoire des muscles 
innervés par le plexus sacré? Le caractére des douleurs éprouvées par le malade 
au début de l’affection, l’évolution des altérations des réactions électriques, la 
disparition de la D. R. sur certains groupes musculaires plaident en faveur de 
cette hypothése. Enfin le faible degré des troubles sphinetériens oi |’anes- 
thésie joue un role plus important que le relachement des muscles, la diminution 
des troubles génitaux, nous conduisent 4 admettre l'existence d'une compres- 
sion modérément destructive des racines de la queue de cheval, notamment 
les quatre derniéres sacrées. beaucoup plus accusée 4 gauche pour les racines 
antérieures surtout. Ces lésions radiculaires auraient méme pour effet d’atté- 
nuer les manifestations de la compression médullaire du coté gauche au niveau 
de la région lombaire, ce qui expliquerait la discordance entre les symptomes 
spasmodiques observés du cdté droit, et la paralysie flasque de la jambe a 
gauche. 

Nous avons dit que nous placerions la lésion dans le canal vertébral au niveau 
des derniéres vertébres lombaires et l'on pourrait nous objecter que l'intégrité 
des racines lombaires (a l'exception de la V* lombaire) s’accorde mal avec cette 
hypothése, Puisque les racines lombaires sont indemnes, c'est que la lésion 
occupe le canal sacré. Mais on sait que dans des cas oii la compression (tumeurs, 
pachyméningite) paraissait étendue 4 tout l’épanouissement des racines au-des- 
sous dela moelle, on a été souvent étonné de constater que certaines d’entre elles, 
bien qu’engainées par la néoplasie, étaient reslées intactes. Il peut en étre de 
méme ici ; c’est d’ailleurs un fait bien connu que les symptomes provoqués par 
les néoplasies de la moelle ou des méninges sont toujours beaucoup moins 
accusés que l’étendue de la lésion ne le laisserait supposer. Enfin la situation 
plus extérieure des racines lombaires par rapport aux racines sacrées pourrait 
les mettre a& l'abri de certaines causes de compression. Ainsi une lésion frap- 
pant au niveau des derniéres vertébres lombaires les racines sacrées plus mé- 
dianes que les racines lombaires et remontant d'une facon plus ou moins con- 
tinue jusqu’au niveau du IIl* segment lombaire sur lequel elle exercerait une 
compression bien accusée, donnerait le tableau clinique que nous avons 
observé. Nous serions done conduits 4 supprimer cette cause de compression en 
intervenant sur la partie moyenne de la colonne lombaire. En effet le traite- 
ment spécifique longtemps prolongé ayant été sans effet, nous estimons que 
I'bypothése d'un tuberculome méningé est satisfaisante, & cause des antécé- 
dents du malade et de la lymphocytose du liquide rachidien et que dans ces con- 
ditions il est rationnel de chercher a libérer les racines par une opération. 
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VI. Sclérose en Plaques et Polynévrite Ethylique associées, par 
H. CLraupe et E. Opperr. 


Si les formes frustes ou anormales de la sclérose en plagues tendent de plus 
en plus & occuper une place importante en pathologie nerveuse, il semble que 
les associations morbides de cette affection ne soient pas fréquentes. Une intoxi- 
cation telle que l’éthylisme peut, en envahissant momentanément un systéme 
nerveux déja touché par la sclérose en plaques, masquer ses signes et suspendre 
le diagnostic; c’est dans la coincidence de polynévrite éthylique et de sclérose 
multiple que réside précisément l'intérét de observation suivante : 


Mme L..., Agée de 44 ans, sans hérédité intéressante et sans passé pathologique chargé 
(searlatine 4 10 ans), s’est mariée 4 un menuisier qui nie toute spéficité et dont elle a eu 
deux enfants bien portants. 

Pendant de longues années, ce fut une excellente ménagére. 

En 1902-03, elle commence a absorber de temps en temps du vulnéraire avant d’aller 
vendre dans les marchés mobiles. 

Le i* janvier 1904, elle se disposait & aller prendre le train, quand brusquement, dans 
la rue, ses jambes se dérobent. Elle n'a jamais marché normalement depuis cette date, 
puis peu a peu, le8 mains sont devenues maladroites pour les besognes delicates. 

La dysarthrie a débuté environ deux mois aprés,en mars 1904. D’abord passagére et 
coincidant avec une parésie faciale gauche et du membre inférieur gauche, cette dysar- 
thrie aurait disparu en juillet 1904. 

Suit une période de régression pendant laquelle l'ataxie diminue, mais persistent des 
douleurs dans les membres inférieurs que la malade avait déja signalées auparavant. 

Dans une troisiéme période qui daterait d’octobre 1906, Mme L... absorbe quantité de 
rhum et de vulnéraire et les conséquences de ces excés éthyliques ne tardent pas a se 
faire sentir 

Les douleurs des membres inférieurs s’accusent de plus en plus. Le sommeil est 
troublé par des cauchemars. L’état mental se modifie. 

Elle est admise dans le service du professeur Raymond, le 18 mars 1907 

Cette femme de 44 ans est vieillie avant l’ége. Elle regarde d’un air inquiet quand on 
s‘approche delle 

Dés qu’on souléve ses couvertures, elle s’écrie d'un air pleurard : « Surtout, ne me 
coupez pas les jambes. » Le puérilisme est manifeste. La compréhension est suflisante, 
le raisonnement logique, l'attention moyenne. La mémoire des faits anciens est con- 
fuse, celle des faits récents est plus nette. 

L’orientation dans le temps est défectueuse. 

Les réactions émotives d’ordre affectif sont puérilement exagérégs. 

Mme L... s’exprime avec assez de facilité; elle emploie les termes propres. Sa parole, 
dexplosive et de scandée, est devenue trainante, hésitante, monotone. Elle ne peut ré- 
péter correctement les mots difficiles comme « incompatibilité ». 

La mimique faciale est active et on ne note aucun tremblement fibrillaire de la 
langue. 

Le réflexe massétérin est vif. 

Les pupilles sont égales, les réflexes sont normaux. 

Le fond de I’weil est indemne. 

Dans toutes les positions des globes oculaires, il existe des secousses nystagmi- 
formes. 

L’acuité auditive est normale. On ne peut savoir si |’olfaction est conservée, car, dit 
la malade, les liquides 4 reconnaiire sont des narcotiques pour l’endormir et lui couper 
les jambes. 

Quand elle est couche, les muscles deltoide, grand pectoral et trapéze droits sont animés 
de contractions rythmiques qui font exécuter un mouvement de circumduction a I’épaule 
droite. Cette sorte de clonus cesse quand la malade s’assied; il est intermittent. 

La téte est agitée d'un tremblement menu qui, dans la position assise, coincide avec les 
mouvements compliqués et suit les émotions vives. 

L’ataxie des membres supérieurs est nette. 

L’opposition du pouce aux autres doigts est défectueuse et l'index dépasse franche- 
ment le but (doigt sur nez). Le tremblement intentionnel se superpose 4 I’incoordination 
dans l'acte de porter un verre plein a la bouche. 
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En somme, Mme L... est également maladroite des deux mains, surtout pour les actes 
délicats. Elle ne retient pas les objets qu'on place dans sa main et ne les reconnait 
qu’avec peine en interprétant peu a peu les sensations fournies par lidentification pri- 
maire presque correcte. La notion de position est perdue jusqu’au-dessus des poignets 

Les réflexes tendineux et osseux des membres supérieurs sont vifs des deux cétés, 
mais plus exagérés 4 gauche. 

La force musculaire est nettement diminuée dans les fléchisseurs des doigts. 

La sensibilité superficielle est normale, mais la malade accuse des fourmillements et 
des picotements dans les mains. 

La mobilisation des membres inférieurs arrache des cris 4 la malade. Ils sont fixés en 
demi-flexion et les pieds tendent vers l’équinisme 

Les cordons nerveux sont hypersensibles comme les masses musculaires. 

L’atrophie musculaire est générale, pais plus marquée au mollet gauche. 

La force musculaire est plus faible a l’extension pour la jambe et la cuisse. 

La peau est blanchatie, squameuse, et le pied gauche est o-dématié. 

Les réflexes rotuliens sont absents, comme le signe de Babinski. 

On note quelques troubles de sensibilité superficielle trés fugaces (Surfaces hypoes- 
thésiques, d'autres paresthésiques). Au diapason, on reléve les sensations hyperesthé- 
siques et paresthésiques des névrites. 

Les mouvements pour poser le talon sur le genou opposé et atteindre un doigt placé 
en l'air sont incoordonnés. 

Les sphincters fonctionnent normalement. 

Les réflexes abdaminaux sont faibles. 

La rate est augmentée de volume et le foie est petit Tel était l'état de la malade en 
mars 1907, 

La complexité de ce tableau clinique, qui dés le début nous apparait comme une coin- 
cidence de deux syndromes pathogéniquement différents, constituait un probléme inté- 
ressant assez délicat 4 résoudre, mais que l’évolution s'est chargée de résoudre en faisant 
revenir au premier plan les signes de selérose multiple. 

Ce qui frappe tout d’'abord aujourd'hui, c’est l'amélioration de l'état intellectuel. Elle 
n’a plus ces phobies ridicules, mais le puérilisme persiste encore. Elle rit sans raison et 
de facon niaise. Il est impossible de lui faire une ponction lombaire, 4 cause des hurle- 
ments qu'elle pousse. On ne peut relever ses draps sans qu'elle fasse des grimaces et des 
contorsions. 

Cependant, Mme L... fixe son attention de fagon soutenue, calcule mieux, comprend 
ce qu'elle lit et se souvient bien de faits anciens. 

Les réflexes rotuliens ont réapparu et sont méme assez vils. 

Si la déformation des pieds en équinisme est devenue irréductible, les jambes sont 
mieux mobilisées sur les cuisses. 

Il existe encore de légéres douleurs ala pression des masses musculaires et des trajets 
nerveux. 

La plante des pieds est hypéresthésique et la peau est rose violacée. 

Le tissu cellulaire gonflé dénote encore quelques troubles trophiques. 

La force musculaire des membres inférieurs est assez bien conservée. 

La fatigabilité n’est pas rapide. L’énergie ne s’épuise pas de suite. Les articulations ont 
été trés assouplies par le massage. 

L’exagération inégale des réflexes des membres supérieurs est quantitativement la 
méme. 

L’incoordination et le tremblement intentionnel de la main gauche sont plus nets. Les 
actes délicats, tels que verser le contenu d’un tube a essai dans un autre, coudre, écrire, 
sont encore difliciles, mais moins nets pour la main droite. 

L’astéorognosie a disparu en méme temps que les troubles du sens articulaire et 
musculaire. 

La diadococinésie est un peu ralentie 4 gauche. 

Le nystagmus et la dysarthrie persistent comme auparavant. 


Il nous semble done qu’actuellement le diagnostic de sclérose en plaques 
s'impose. 

L’astéréognosie semble dans ce cas ressortir & la polynévrite et, par consé- 
quent, 4 intoxication générale du systéme nerveux. Cependant, on l'a observé 
a titre persistant ou transitoire dans la sclérose en plaques. Aussi bien serait-il 
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imprudent d’attribuer cette sclérose multiple 4 l’éthylisme qui a précédé d’assez 
loin l'apparition des premiers signes. 

Il est vraisemblable que la sclérose en plaques a ouvert la série clinique et 
dans le cours de cette affection, la malade a pris des habitudes d’alcoolisme et a 
ainsi greffé une intoxication éthylique sur sa maladie antérieure. 


Vil. Le Nystagmus dans l’Apoplexie Cérébrale, par M. A. Sovgues, 


ll existe au cours du coma apoplectique un signe peu connu et aujourd'hui 
trés oublié : le nystagmus. Les traités de médecine, parus dans ces derniéres 
années, n’en font pas mention, en effet. Pourtant, ce phénoméne est trés fré- 
quent. Depuis prés de deux ans que mon attention a été attirée de ce cote, 
jen ai relevé onze exemples dans mon service d'ivry. 

Ce nystagmus est essentiellement caractérisé, d’aprés ce que j'ai observé, par 
des oscillations horizontales, continues, lentes (20 4 70 par minute), le plus 
souvent réguliéres et comme rythmées, communes aux deux globes oculaires, 
homonymes, c’est-a-dire se faisant soit dans les moitiés latérales droites soit 
dans les gauches du champ visuel. 

ll apparait probablement aussitot ou peu aprés lictus — dans un cas j'ai pu 
le constater deux heures aprés — et semble persister jusqu’a la fin de l’'attaque 
d'apoplexie, que le malade guérisse, ce qui est arrivé deux fois, ou qu'il suc- 
combe, comme dans les autres neuf cas, ce qui, entre parenthéses, en fait un 
indice de gravité pronostique. 

Dans tous ces onze cas, il coexistait avec la déviation conjuguée des yeux et 
siégeail du méme cété que celle-ci, & savoir la moitié droite ou la moitié 
gauche du champ visuel, suivant que les yeux étaient déviés vers la droite ou 
vers la gauche. Dans huit de ces cas, la téte était déviée, et du méme cdté que 
les yeux; dans les trois autres cas, elle était dans la rectitude, les yeux étant 
seuls déviés. 

Dans ces onze cas, il y avait hémiplégie avec signe de Babinski. Tantot, et le 
plus souvent, le nystagmus était croisé par rapport & hémiplégie, c’est-a-dire 
était latéral droit, avec une hémiplégie gauche, et inyersement. Tantot, il 
était direet, occupant le méme coté que l’hémiplégie; il en était ainsi dans 
quatre cas. 

Dans la premiére catégorie, qui comprend sept observations, le nystagmus 
occupait le méme cdté que la lésion cérébrale; dans la seconde, qui en com- 
prend quatre, il siégeait du cété opposé. 

Des quatre malades de cette seconde catégorie, l'un a guéri, les autres trois 
ont succombé, et l'autopsie a révélé deux fois une hémorragie avec inondation 
ventriculaire et, la troisiéme fois, des lésions diffuses de paralysie générale qui 
avaicnt provoqué, du vivant du malade, hémiplégie, épilepsie jacksonienne et 
nystagmus homonyme. Il s’agissait la de nystagmus d’ordre irritatif, contrai- 
rement aux faits de la premiére catégorie, ot il s'agissait de nystagmus d’ordre 
paralytique, en vertu d'un mécanisme analogue 4 celui qui est admis pour la 
déviation conjuguée des yeux. 

Le nystagmus « apoplectique » est done intimement lié a la déviation des 
yeux, dont il parait dépendre, et nullement a celle de la téte. En effet, chez 
nos deux malades qui ont guéri, la cessation du nystagmus a immédiatement 
suivi la disparition de la déviation des yeux. Dans un troisiéme cas, da a une 
hémorragie avec inondation des ventricules, la relation de causalité est encore 
plus évidente : il y eut, d’abord, déviation des yeux a droite et simultanément 
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nystagmus laféral droit. Le lendemain, les yeux s’étant déviés & gauche, le 
nystagmus devint latéral gauche. Enfin, plus tard, la déviation se refit vers la 
droite et le nystagmus redevint latéral droit. C’est la un fait démonstratif qui 
prouve que le nystagmus est régi, localisé, si on peut dire, par la déviation des 
yeux. 

Peut-on tirer de la constatation du nystagmus des indications sur le siége et la 
nature de la lésion? Je ne le pense pas. Dans les neuf cas terminés par la 
mort, l’autopsie pratiquée huit fois a montré quatre hémorragies, trois ramol- 
lissements et une méningo-encéphalite diffuse. II s’agissait de lésions hémisphé- 
riques centrales ou corticales, souvent trés étendues, occupant des régions trés 
différentes de l’hémisphére, sans que j’aie pu établir un rapport précis entre le 
siége des lésions et les centres corticaux moteurs de l'eil ou les fibres qui en 
partent. 

Pourrait-on tirer de la constatation de ce nystagmus un élément de dia- 
gnostic, permettant de distinguer le coma apoplectique des autres comas? On peut 
affirmer d’avance que l’existence du nystagmus permet d’éliminer l'apoplexie 
hystérique, le nystagmus n’appartenant pas a la symptomatologie de I’hystérie, 
Mais il est difficile actuellement d’aller plus loin. Il est probable que le nys- 
tagmus peut survenir dans tous les comas qui s’accompagnent d’hémiplégie, 
dans le coma urémique par exemple. Dans un cas de coma pneumonique, accom- 
pagné d’hémiplégie droite avec contracture (par excitation), j'ai observé la dé- 
viation conjuguée des yeux et un nystagmus latéral, du méme coté droit. Il 
s'agissait, vraisemblablement, d’un cas d’hémiplégie dite pneumonique. A 
l'autopsie, les centres nerveux ne présentaient aucune lésion macrosco- 
pique. 

Le nystagmus fait-il défaut dans les comas alcoolique, diabétique, épilep- 
tique, etc., qui ne s'accompagnent pas d’hémiplégie? Je me propose, a la pre- 
miére occasion, de le rechercher afin de voir si le nystagmus pourrait permettre 
de distinguer l’apoplexie proprement dite des comas. 


Vill. Le Traitement de la Syringomyélie par les Rayons X, par 
MM. E. Beavsovur et Luermirre. (Présentation de malades.) 


Nous avons l’honneur de présenter a la Société de Neurologie deux malades 
atteints de syringomyélie cervico-dorsale et traités par les rayons de Réntgen. 


Le premier malade a seul été traité pendant huit mois assez réguliérement a raison de 
une séance par semaine. Nous ne reviendrons pas sur les symptOmes qu’il présentail, 
non plus que sur leur amélioration, car nous en avons déja relevé les détails dans un 
travail antérieur (voir Semaine médicale, 24 avril 1907). Nous tenons seulement 4 men- 
tionner que l’amélioration des troubles moteurs, aussi bien que la rétrocession des trou- 
bles sensitifs, se sont maintenues, alors que le traitementa été interrompu complétement 
depuis le mois de février 1907. Le malade a pu sans interruption continuer son métier 
fatigant d’emballeur. 

Le second malade que nous présentons est le docteur M. C..., chirurgien & Minnea- 
polis. Sans antécédents pathologiques, notre confrére jouissait d'une bonne santé et il se 
livrait 4 d’actives occupations, lorsqu’en septembre 1903, il s’apercut d’une géne, d'une 
maladresse dans les mains. I! maniait moins facilement son cheval, mais pouvait encore 
facilement exécuter des opérations chirurgicales laborieuses. Peu de temps aprés, appa- 
rurent des troubles de la miction le matin : difficulté et lenteur de la miction, pas d’in- 
continence. 

Les membres supérieurs lui semblaient lourds, pesants, difficiles 4 mouvoir; les mou- 
vements délicats des doigts étaient moins facilement exécutés qu’autrefois, le fait de 
curer ses ongles, par exemple, exigeait une attention soutenue et déterminait un état 
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nauséeux. Les membres supérieurs, les épaules étaient le siége de phénoménes doulou- 
ux. 

a consulta alors un de ses collégues, médecin qui attacha peu d'importance a ces 

divers troubles. Ceux-ci progressérent lentement. 

En 1904 et 1905, le malade souffrit de douleurs abdominales assez intenses, exagérées 
par Jes courses a cheval; il était devenu d'une sensibilité excessive au froid. L’état 
général, quoiqve relativement satisfaisant, était néanmoins un peu altéré : l'appétit avait 
sensiblement diminué, et un certain amaigrissement était survenu, en méme temps I’état 
psychique s’était modifié, le caractére était devenu triste et irritable. 

En avril 1906, survint une raideur dans les membres inférieurs, raideur augmentée par 
la station debout et la marche, et l’anesthésie totale fit son apparition au niveau des 
membres supérieures. 

Un médecin de Milvanten, consulté, déclare que ces troubles sont sans aucune gra- 
vité. 

En aodt 1906, notre confrére s’apergoit, en pratiquant un toucher vaginal. que la sen- 
sibilité de ses mains est devenue trés obtuse et qu'il lui semble continuellement avoir des 
gants. Jusqu’alors, il avait pu se servir de ses mains sans éprouver trop de géne, au 
moins pour les travaux qui n’exigeaient pas une grande force. 

C’est en décembre 1906 que survint une incoordination motrice des quatre membres, 
mais surtout accusée aux membres supérieurs; ce nouveau trouble l'empéchant de con- 
tinuer ses occupations, M. M. C... consulta M. Patrick (de Chicago) qui porta le diagnostic 
de syringomyélie étendue a toute la moelle cervicale et dorsale, et prédit une termi- 
naison faiale 4 une évhéance assez bréve. 

En mars 1907, l'affection se complique de douleurs dans la région lombaire, surtout 
lorsque M. M. C... monte 4 cheval ou est en voiture; la marche devient difficile, la fatigue 
survient vite; le malade est un véritable impotent. Le docteur Mayer déclare aprés 
examen que la moelle lombaire est intéressée par le processus syringomyélique. 

Ayant eu connaissance de la nouvelle méthode de traitement de la syringomyélie par 
les rayons X, notre confrére prie M. le docteur Ulrich, de Minneapolis, de lui faire des 
applications de rayons de Roéntgen en suivant les principes habituels de la radiothérapie 
de la moelle épiniére. 

Le traitement fut commencé le 40 juin 4907 et poursuivi le 20 septembre par le docteur 
Ulrich, 4 raison d’une séance quotidienne de 5 minutes, en changeant de régions chaque 
jour. 

L’amélioration se produisit assez rapidement et porta surtout sur les troubles sen- 
sitifs. 

La thermoanesthésie qui, le 3 juin, s’étendait depuis la base du cou jusqu’au niveau du 
pli de laine, diminue d’étendue et, le 19 septembre, sa limite inférieure se trouvait 
remontée au niveau de la base de l'apophyse hyphoide en avant et de l’apophyse épi- 
neuse de la VIl* vertébre dorsale en arriére; en juin, la limite postérieure s'abaissait 
presque au sacrum. 

Les troubles moteurs subirent eux aussi une rétrocession ; la parésie des membres supé- 
rieurs devint moins accusée et surtout l’incoordination motrice disparut. La marche 
restait difficile surtout en raison de |'état spasmodique des membres inférieurs. 

Le 1°" octobre 1907 notre confrére se décide 4 venir 4 Paris pour s’y faire traiter plus 
activement, et nous pdmes |'examiner le 9 octobre. 

Les phénoménes pathologiques que l'on constate a cette époque sont les suivants : 

Motvicité. — La marche est pénible, le malade se fatigue trés vite, et se pluint de rai- 
deur des membres inférieurs lorsqu’il a marché pendant quelques minutes. La station 
debout se fait normalement, le signe de Romberg est négatif. 

La force musculaire des différents segments des membres inférieurs est normale. 

Aucun trouble dans la musculature des lévres. Les membres supérieurs ont leur force 
diminuée notablement surtout au niveau de leur extremité proximale. Tous les mouve- 
= de flexion, d’extension sont possibles, mais ils s’exécutent sans force surtout a 

roite. 

Les mouvements d'abduction des bras sont presque impossibles, l’abduclion est au 
contraire relativement conservée. 

Les muscles du cou, de la téte, ont leurs mouvements normaux et leur force est con- 
servée intégralement. 

ll n’existe aucune incoordination motrice. 

Les reflexes tendineur. — Achilléens, rotuliens sont trés exagérés, il existe un clonus 
du pied bilatéral des plus nets et inépuisable, on ne produit pas la danse de la rotule. 
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Du ecété des membres supérieurs, les réflexes des fléchisseurs de l’avant-bras, des tri- 
ceps, des radiaux, sont un peu vifs. 

Sensibilité. — La sensibilité au contact est parfaitement conservée. 

La hermo-anesthésie a pour limite supérieure une ligne prenant par la base du cou, et 
pour limite inférieure une horizontale qui passerait par la base de l'appendice hy- 

hoide 
: L’analgésie s’étend sur les territoires radiculaires de C5 qu'elle n’envahit pas com- 
plétement a droite et de C* C5 en partie a gauche. 

Les sensibilités profondes sont normales. 

Troubles trophiques et vaso-moteurs. On ne note aucune rougeur, ni aucun refroidis- 


sement de la peau. Les mains ont leur revétement cutané aormal, leurs muscles ne sont 
pas atrophiés, 


Au contraire les deltoides, le trapéze, le thromboide a droite sont manilestement atro- 
phiés. Pas de contractions fibrillaires. 

Les réactions électriques ne sont pas troublées sur les muscles atrophiés. 

La colonne vertébrale est le siége d'une scoliose maniteste a concavité droite. 

Troubles sphinctériens, nuls. 

Depuis le 9 octobre, le malade a été soumis au traitement par les rayons X et les mo- 
difications régressives ont porté sur les troubles moteurs sensilifs et sur la scoliose. 
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Progressivement les membres supérieurs ont récupéré leur force a tel point que actuel- 
lement les mouvements des membres supérieurs s’exécutent avec une force normale par 
rapport au volume des muscles. Les mouvements d’abduction des bras sont possibles 
et leur stade peut opposer une certaine résistance quand on lui fait étendre les bras. 

Les membres inférieurs ont perdu leur raideur au moins en grande partie, la marche 
est maintenant possible. Le clonus du pied a complétement disparu, et méme aprés la 
malaxation des muscles du mollet on ne peut le faire réapparaitre. 

Les réflexes rotuliens sont normal a droite, un peu vif 4 gauche ; les réflexes achil- 
léens. sont encore exagérés. 

La scoliose a complétement disparu. Quant a l'atrophie musculaire, nous n’avons pu 
mettre en évidence une augmentation nette du volume des muscles lésés, le seul fait cer- 
tain est que l'amyotrophie n'a pas progressé depuis le début du traitement. Les seances 
de radiothérapie ont été faites chaque semaine et la région traitée s’étend de la IIll: cer- 
vicale jusqu’a la 5° D. La dose absorbée fut de 6H pour le malade, et nous employions 
des rayons 7 a 9 B. 


En résumé, ce nouveau cas vient appuyer les faits que nous avons rapportés 
dans notre premier travail et confirmer l'efficacité indiscutable de la radiothé- 
rapie dans la syringomyélie. Il nous semble intéressant de remarquer ici que 
ces troubles ont rétrocédé d’une maniére identique a celle que MM. Raymond, 
Ménétrier, Gramequa et nous-mémes ont notée. En premier lieu l'amélioration 
porte sur les troubles de sensibilité et parmi ceux-ci l’anesthésie tactile dispa- 
rail la premiére, puis l’analgésie restreint son territoire et enfin la thermo-anes- 
thésie retrocéde; si l'anesthésie tactile disparail complétement nous devons 
ajouter qu'il n’en n'est pas de méme de la thermo-analgésie. Celle-ci diminue 
notablement d’étendue, mais il persiste toujours certaines zones ot chaleur et 
douleur ne sont pas pergues. Il est vraisemblable que ces différentes zones radi- 
culaires correspondent au siége maximum des lésions destructives de la syrin- 
gomyeélie. 

Les troubles moteurs sont ézalement influencés de bonne heure par la radio- 
thérapie. Les mouvements délimités ou d'impossibles qu’ils étaient deviennent 
faciles et récupérent leur force diminuée. Cette amélioration est particuliére- 
ment saisissante dans notre dernier cas; le malade, qui pouvait a peine se servir 
de ses mains pour manger, peut aujourd'hui déployer une certaine force avec les 
bras et il lui est devenu possible de se servir facilement de ses membres supé- 
rieurs pour les besognes de chaque jour. 

Nous avions déja noté chez un malade une amélioration légére de la scoliose, 
mais ici la disparition de cette déviation vertébrale apparait avec une grande 
netteté, c’est a peine si on note une trés légére incurvation de la colonne dor- 
sale alors qu’au début du traitement la scoliose était des plus manifestes. 

L'atrophie musculaire au contraire est peu influencée par la radiothérapie, 
les muscles restent a la fin du traitement dans un état voisin de celui qui exis- 
tait au début. 

Sans vouloir ici expliquer le mode d'action des rayons X sur la moelle syrin- 
gomyélique, il nous parait cependant nécessaire de faire remarquer que cette 
action peut se comprendre facilement si l'on se reporte aux lésions qui sont & 
la base de la maladie et a ce que l'on sait de l'influence des rayons de Roéntgen 
sur les tissus en général. 

Il est vraisemblable que dans la vraie syringomyélie, les rayons X agissent, 
d'une part, sur les éléments gliomateux néoformés et aménent leur destruction 
progressive et, d’autre part, provoquent des modifications sur les vaisseaux san- 
guins dont les lésions sont si importantes et si constantes au cours du pro- 
cessus syringomyélique, ainsi que l’ont montré Thomas et Hauser. 
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Pour ce qui est de la technique 4 employer pour l'irradiation de la moelle nous 
dirons seulement que la méthode des irradiations juxtaposées de Taenbick, em- 
ployée déja par M. Gramequa, est celle qui convient le mieux puisqu’elle permet 
de faire absorber par la moelle des doses de rayqns doubles de celles absorbées 
par la peau. 

L’anticathode est placée latéralement 4 25 centimétres de la peau; on limite 
action des rayons en plagant une lame de plomb affleurant a la ligne épi- 
neuse ; les rayons traversent ainsi seulement les lames vertébrales au lieu de la 
masse plus considérable des apophyses épineuses. La région ainsi traitée est a 
son tour protégée et on fait une nouvelle séance du cété opposé. Les séances 
ont lieu toutes les semaines et ont une durée totale de 50 minutes, c’est-a-dire 
25 minutes pour chacun des coétés ; la dose absorbée par la peau est de 3 H, ce qui 
fait par conséquent environ 6 H pour la moelle. La dose de pénétration des 
rayons est de 7 4 9 B. Il est inutile d’ajouter que nous n’avons jamais observé 
de radiodermite, mais seulement un trés léger érythéme et de la pigmen- 
tation. 


IX. Contribution a l'étude de l’Anatomie Pathologique de la Para- 
lysie Faciale périphérique et de l'Hémispasme Facial. (Trois cas 
suivis d’autopsie), par M. Anoré Tuomas. (Travail du laboratoire du profes- 
secur Deyentne, & la Salpétriére_) 

(Communication publiée in extenso dans le n° du 30 décembre de la Revue 

Neurologique). 


X. Trophceedéme Chronique, variété congénitale unique (1), par M. V. 
COURTELLEMONT. (Présentation de photographies. ) 

Les cas de trophedéme chronique peuvent étre classés en quatre groupes : fami- 
lial non congénital, — acquis, — congénital et familial, — congénital unique. 
L’auteur rapporte une observation personnelle, qui appartient a la derniére de 
ces variétés. 

Classique par ses principaux caractéres, elle né s’écarte du cadre babituel que 
par les particularités suivantes : 

La dystrophie est congénitale unique (c’est-a-dire, existait & la naissance et 
n’a atteint qu'un seul sujet dans la famille) ; elle s’observe chez un individu du 
sexe masculin. 

On y note une coloration rosée de la peau, l’existence d’un godet a la pres- 
sion, l’augmentation du gonflement a la suite de la station debout et de la 
marche, la présence actuelle des troubles paresthésiques et douloureux le soir, 
V'élévation de la température locale, la présence de neevi vasculaires; on 
remarque encore i’épaisseur et l’aspect de la couche cellulo-adipeuse sous-cutanée, 
révélés par la radiographie. 

M. Henry Meice. — Il y a lieu aussi de remarquer dans ce cas la faible par- 
ticipation du pied au processus dystrophique. 

XI. Le Réflexe Rotulien, le Réflexe contralatéral des Adducteurs et 
le Réflexe Osseux de la tubérosité interne du tibia, par M. Noica. * 
Avant de dire ce qu'il y a de commun entre ces trois réflexes, nous rappelons 

quelles sont leurs définitions. 


(1) L’observation détaillée accompagnée de photographies sera publiée dans Ia 
Nouvelle Iconographie de la Salpétriére. 
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Le premier, le plus connu, c’est la contraction du muscle quadriceps crural 
qdand on percute le tendon rotulien correspondant. Le second, connu seulement 
depuis que M. P. Marie a saisi son importance, c’est la contraction des muscles 
adducteurs de la cuisse, quand on percute le tendon rotulien du cété opposé. 

Le réflexe osseux de la tubérosité interne du tibia est. le moins connu de 
tous (4), c’est la contraction des adducteurs, quand on percute la tubérosité 
interne du tibiadu méme coté. Bertolotti et Valobra ajoutent méme que la con- 
traction de la tubérosité interne du tibia provoque une contraction des adduc- 
teurs, non seulement homolatérale, mais aussi bilatérale ou simplement croi- 
sée des muscles adducteurs de la cuisse. 

Nous voyons déja, d’aprés les définitions, que les deux derniers réflexes, k 
réflexe contralatéral des adducteurs et le réflexe osseux de la tubérosité interne 
du tibia ont ceci de commun que tous les deux produisent la contraction des 
adducteurs. 

Seul le réflexe rotulien ne parait pas avoir aucune parenté avec les deux 
autres. Mais voila les faits cliniques observés par nous : 

Quand on examine une personne normale ou méme une malade qui n'a pas 
de lésion organique du systéme nerveux, la personne étant couchée dans le lit 
en décubitus dorsal, le genou fléchi et renversé en dehors, le talon appuyant 
sur le lit, et sans que la personne ne se raidisse, on observe, si le réflexe rotulien 
est un peu fort, que non seulement le muscle quadriceps crural se contracte, 
quand on percute le tendon rotulien, mais aussi le muscle couturier et les 
muscles adducteurs, quoique & un moindre degré. Si le réflexe rotulien est plus 
fort, ou si la percussion a été plus forte on voit aussi un mouvement d’adduc- 
tion et méme on peut voir un déplacement trés net du membre inférieur, cons- 
titué par un double mouvement, l'un d’extension du genou, l'autre d'adduction 
de tout le membre inférieur. 

Si on percute la tubérosité interne du tibia, le membre étant dans la méme 
position le genou fléchi et renversé en dehors, on provoque, si le réflexe osseux 
existe et mieux s'il est fort, une contraction non seulement dans la masse des 
adducteurs, avec un mouvement d’adduction plus ou moins grand, mais aussi 
une contraction quoique moins forte dans le muscle quadriceps et dans le muscle 
couturier. 

Ces phénoménes sont plus nettement visibles, chez des malades avec état 
spasmodique, c’est-a-dire avec exagération des réflexes tendineux et des réflexes 
osseux. 

Dans les cas d’existence du réflexe contralatéral des adducteurs ou dans les 
cas des réflexes osseux croisés de la tubérosité interne du tibia, ce qui arrive 
surtout dans les états spasmodiques, la contraction du muscle quadriceps et du 
muscle couturier est moins bien observée, ce qui tient probablement a une con- 
traction plus faible de ces muscles. D’ailleurs, voila ce que dit M. Ganault dans 
sa thése & propos du muscle contralatéral des adducteurs et qui est conforme a 
nos conclusions (2) ; 

« Comme MM. Ferré et Marie, nous avons aussi observé des cas ov le réflexe, 
au lieu de se faire par la contraction croisée des adducteurs intéressait d’'abord 
d'autres muscles. Dans 2 cas d’hémiplégie droite et dans 2 cas d'hémiplégie 


(4) Benrotort: et Vatosna. Etude sur quelques réflexes osseux des membres infé- 
rieurs & I’état normal et pathologique. Revue neurologique, 1905, p. 156. — Noica et 
Stromincer. Réflexes osseux. Revue neurologique, n° 21, 45 novembre 1906. 

(2) Ganautr. Thése de Paris, 1898, p. 74. 
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gauche, le triceps du cdté paralysé se contractait quand on percutait le tendon 
rotulien du cété sain. Dans un autre cas d’hémiplégie droite, le triceps du coté 
« sain » se contractait réflectivement a la suite d'une excitation patellaire du 
cété malade. Chez un hémiplégique gauche, c’est le triceps et les adducteurs du 
cdté droit qui se contractent. Chez un hémiplégique droit, c’est le triceps et le 
couturier gauche. Chez un hémiplégique gauche, c’est non seulement le triceps 
et le couturier, mais aussi le tenseur du fascia lata qui se contractait pour des 
excitations tendineuses du cété opposé ». 

Cette contraction multimusculaire (quadriceps crural, couturier et adducteurs) 
pendant la production d'un réflexe tendineux et osseux, a été d’ailleurs observée 
par Sternberg (1) dans ses expériences sur les animaux : « dans les reflexes ten- 
dineux, au sens le plus étroit, les muscles dont le tendon a été touché directe- 
ment se contractent le plus fortement, un peu moins les voisins, et beaucoup 
plus faiblement les plus éloignés ». 

Si nous tenons compte des faits observés par nous, il nous parait que la pro- 
pagation se fait mieux du muscle quadriceps aux muscles adducteurs, que vice 
versa, c'est-a-dire que cette multimuscularité observe beaucoup plus facilement 
quand on produit le réflexe rotulien, que lorsqu’on produit le réflexe osseux. 

Voyons maintenant s'il y a une raison anatomique a ce phénoméne. L’excita- 
tion du quadriceps crural est faite par le nerf crural, qui par une branche ler- 
minale, la branche du quadriceps, donne un rameau a chacun de ses faisceaux. 
Le méme nerf crural par sa branche terminale, le nerf musculo-cutané interne 
donne des rameaux au muscle pectiné et moyen adducteur; et par le nerf 
musculo-cutané externe, branche aussi terminale du nerf crural, donne des 
rameaux musculaires au couturier. Les muscles droit interne, moyen adduc- 
teur, petit adducteur et grand adducteur sont innervés par des rameaux qui 
viennent du nerf obturateur. 

On sait que le grand adducteur recoit encore un rameau du nerf grand 
sciatique. 

En résumé, sauf ce rameau, tous les rameaux qui innervent les muscles : 
quadriceps, couturier, les adducteurs, y compris le droit interne et le pectiné, 
proviennent du nerf crural et du nerf obturateur, qui tous les deux tirent leur 
origine des II*, Ill* et IV° racines lombaires. Si maintenant nous consultons 

l'atlas de Bruce, nous voyons que dans le III* segment lombaire, il dessine un 
gros noyau commun aux muscles quadriceps, couturier et adducteurs, et dans 
le [Ve segment ce noyau est divisé en deux, l'un étant l’origine du muscle qua- 
driceps et l'autre l'origine des adducteurs. Quant 4 l’origine centripéte, tous les 
atlas de Kocher, Seiffer et Thorburn indiquent que la peau qui couvrait le tendon 
rotulien et la tubérosité interne du tibia correspond 4 la méme racine sensitive, 
Ja IV* racine lombaire. 

En résumé, la physiologie, l’anatomie et la clinique, concourent & démontrer 
qu'il existe dans la moelle un centre moteur dont l'excitation produit un mou- 
vement d’extension du genou et d'adduction de tout le membre inférieur. Ce 
centre correspond surtout dans le IIl* et le [V* segment lombaire. 


XII. Sur les Centres Moteurs Réflexes de la Moelle. Considérations 
nouvelles sur le phénoméne de la contracture chez les spasmo- 
diques, par M. Noica. (Résumé.) 


De l'étude sur les réflexes osseux, il résulte que ces réflexes sont multimuscu- 


(1) Cité d’'aprés Ganault, loc. cit., p. 62. 
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laires, c'est-&-dire que plusieurs muscles prennent part a une excitation réflexe, 
d’ou découle que le résultat d'une excitation d'un point osseux n'est plus seule- 
ment la contraction d'un seul muscle, mais une fonction. Il existe par consé- 
quent des mouvements réflexes, des fonctions, dont les organes qui produisent 
ces fonctions sont représentés par des arcs réflexes; & chaque fonction corres- 
pond un seul are réflexe, représenté schématiquement par une seule racine 
centripéte, un centre médullaire correspondant schématiquement a un seul 
segment médullaire et par une seule racine centrifuge. 

La propagation de ces réflexes se fait, comme I'a déja dit Pfliger, en haut ou 
en bas, mais nous ajoutons qu'elle se fait progressivement d'un centre moteur 
réflexe de la moelle 4 un autre centre situé immédiatement au-dessus ou au- 
dessous de lui, le mouvement de propagation ne peut pas sauter par-dessus un 
autre centre, sans que celui-ci ne soit pas excité lui aussi. Avec ces connais- 
sances de physiologie de la moelle, nous avons pu étudier et comprendre, 
peut-étre, le mécanisme de la contraction chez les spasmodiques. 

Chez une personne normale, nous pouvons reproduire l’attitude classique de 
la contracture d'un hémiplégique (flexion du membre supérieur, extension du 
membre inférieur) par la provocation au moins des deux réflexes osseux, mais 
il faut que nousexcitions deux points osseux en deux points différents du méme 
membre, car nous ne pouvons pas, en excitant un seul point osseux, produire 
un réflexe osseux, et par propagation que l'autre se produise de lui-méme, 
parce que entre ces deux centres moteurs médullaires que nous voulons exciter 
en une seule fois, il y a d'autres intermédiaires qui resteront non excités, ce qui 
sera contraire 4 la loi de propagation que nous avons établie. 

Si nous ne le pouvons pas faire par une seule excitation périphérique, la 
nature peut le faire par des centres coordonnés situés au-dessus de la moelle. La 
preuve clinique, c’est que ces mouvements qui reproduisent les attitudes des 
membres en contracture, s@ produisent quand nous recommandons aux malades 
hémiplégiques de faire des mouvements avec les membres du cété sain, surtout 
si nous leur opposons de la résistance & ces mouvements, Autrement dit, ce 
sont des syncinésies, qui ont été étudiées trés bien avant nous par Pitres et son 
éléve Camus (Thése de Bordeaux, 1888) et nos recherches cliniques concordent 
absolument avec celles de ces auteurs. 

Mais pour qu'il y ait de la contracture, il faut non seulement que le malade présente 
ces mouvements associés, mais il faut encore qu'il présente des troubles graves de la 
motilité volontaire du cété malade. (Le travail complet paraitra dans un des pro- 
chains numéros de la Nouvelle Iconographie de la Salpétriére.) 


XU. Torticolis Mental. Observation et Auto-observation pendant 
cing années. Améliorations et rechutes. Discipline Psycho-motrice 
et isolement. Guérison, par M. Henry Meier (1). 


Taur... Homme de 39 ans, bonne santé, sans antécédents héréditaires, intelligent, tra- 
vailleur, méthodique, un peu émotif. 

A plusieurs reprises, il a eu une sorte de crampe des écrivains, mais de peu de durée. 

La maladie a débuté en juin 1902 par une sensation de pesanteur de la téte, celle-ci 
avail tendance a se rapprocher de l’épaule gauche. Auparavant, le malade, ayant moins 
bonne vue de !'eil droit que du gauche, avait déja l’habitude de tourner la téte 4 gauche 
pour lire, pour écrire, dans la conversation. 

Bientét, des contractions apparurent, intermittentes, dans le sterno-mastoidien droit, 


(1) Cette observation est publiée in ertenso dans la Nouvelle Iconographie de la Salpé- 
triére, n° 6, 4907. 
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produisant une rotation de la téte 4 gauche, d’abord facile a corriger, ensuite de plus en 
plus rebelle. Ce mouvement intempestif survenait sans cause spéciale, s‘atténuait avec 
les distractions, s’exagérait avec les préoccupations; au début, il ne se produisait 
pas dans la position couchée; plus tard, le repos au lit devint presque impossible ; pen- 
dant le sommeil tout mouvement a toujours disparu. Aux plus mauvaises nuits succé- 
daient de meilleures journé:s, et inversement Les repas, la marche, la lecture, l’écri- 
ture furent de plus en plus p:nibles. 

Le malade commenga a s’inquiéter de son état; il eut recours 4 divers gestes ou sub- 
terfuges antagonistes : application d'un doig! sur le menton, systéme d’attelles fixées a 
une valotte destinées ramener la téte & droite. Ces procédes n’eurent qu'une efficacité 
passagére. Divers traitements, balnéaires, électriques, médicamenteux, furent suivis 
sans résultat, 


OBSERVATION 


16 décembre 1902. — Au premier examen, le muscle sterno-mastoidien droit semble 
hypertrophié; mais cette apparence tient a son état de contraction presque permanente. 
Lorsque le malade peut rester un instant la téte droite, on ne constale aucune diffé- 
rence de volume entre les deux sterno-mastoidiens. 

Le trapéze droit participe aux contractions : l’épaule droite est souvent relevée ; mais 
cette attitude se corrige 4 volonté par un eliort d’attention. 

Lorsque la rotation convulsive est trés violente, des secousses se produisent dans la 
la face : commissure labiale gauche tirée en dehors, sourcilier droit contracié On observe 
aussi parfois de légers mouvements involontaires des doigts de la main droite. 

Les mouvements des actes usuels (habillage, repas, ete.), exagérent la rotation de la 
téte 4 gauche, surtout la marche dans la rue, car le malade se croit un objet de risée, et 
en est trés allecté. Il ne peut lire que de I'ceil droit et est obligé de ramener constamment 
son livre vers la gauche. [I écrit diflicilement, en caractéres menus, faits d’accents hatifs; 
les lignes sont irréguliéres. 

Aucune douleur jusqu’é ce jour; mais une sensation de tension. de courbature dans les 
muscles contractés, qui cesse quand la téte reprend la position normale. 

Aucun trouble de la sensibilité objective. 

Réflexes patellaires normaux et égaux. Réflexe cubital légérement plus vif a droite. 

Difficulté a obtenir le relachement musculaire immédiat dans tous les actes com- 
mandés. 

Aux courants électriques, le sterno-mastoidien droit est moins facilement excitable 
que le gauche. Pas d'autres modifications des réactions électriques. 

Traitement. — Discipline psycho-motrice. Exercices d'immobilisation et mouvements 
métholiques devant miroir. Exerciers de relachement musculaire. Exercices respiratoires. 
Exercices de lecture et d’écriture. Applications pratiques 

17 décembre 1902-2 janvier 1903 — Amélioration progressive. T.., peut rester une 
heure sans mouvements de rotation de la téte:; il exécute correctement tous les mouve- 
ments, la lecture, méme la marche... 

Immobilisations de 1 minute un quart dans toutes les positions de la téte, sans efforts. 
Les deux mastoidiens font une saillie égale. 

5-10 janvier 1903. — Rechute. Grippe légére. Les mouvements de rotation ont 
reparu: lecture, marche difficiles. Cependant les exercices devant miroir se font correc- 
tement, ainsi que les immobilisations (100 secondes). Le séjour au lit est péenible. Legére 
douleur dans la région du trapéze gauche. 

11-23 janvier 1903. — Amélioration progressive de ces accidents. Tous les mou- 
vements sont de plus en plus aisés. Marche dans la rue correcte (contrélée). Un nouvel 
examen électrique montre la disparition de la ditlérence de contractilité observée au 
début entre les deux sterno-mastoidiens. 

24 janvier 1903. — T... quitte Paris n’ayant plus qu'un vestige insignifiant de son 
torticolis, pouvant exécuter avec aisance tous les actes de la vie. 

Il lui est enjoint de continuer le traitement longtemps encore. 


AUTO-OBSERVATION 


27 janvier 1903. — Quelques jours aprés son retour dans son pays. T... est repris 
de son torticolis, mais trés légérement. 

En février 1903. — Rechute plus forte que la précédente. La rotation s’exagére. 
Tous les mouvements sont difficiles. Les exercices, méme devant miroir, se font mal. 
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Séjour au lit trés pénible. Surexcitation générale. Des contractions apparaissent dans le 
trapéze gauche. Fourmillements des doigts. Contractions faciales 4 gauche. 

En mars et avril 1903. — Alitement méthodique. Amélioration légére. 

En mai 1903. — Rechute. Aggravation générale. Les symptémes précédents sont plus 
accentués. Contractions et douleurs vives dans I'épaule gauche. Lex mouvements de 
rotation et de renversement de la téte sont trés violents, les exercices presque impos- 
sibles. Nuits trés mauvaises. C’est la crise la plus pénible que T... ait traversée. Elle a 
duré plus d'un mois. 

21 juin 1903. —T... se décide a recourir a l’isolement. Il reprend ses exercices, mais 
en vivant complétement seul dans la montagne. 

De juillet a octobre 1903. — Continuation du traitement dans l’isolement absolu. 
Amélioration progressive. Les exercices se font de mieux en mieux, aussi bien qu’d 
Paris. Tous les mouvements, la marche sont beaucoup plus aisés. Sommeil meilleur, 
Douleur et fourmillements dans l'épaule et le bras droit. Géne de |’écriture. 

15 octobre-2 novembre 1903. — Légére rechute. Les contractions du trapéze gauche 
sont plus violentes; elles s’accompagnent de eontractions faciales. Cependant il y a pro- 
grés pour la marche, la position couchée, Bonnes nuits. 

Novembre 1903. — Aggravation sensible de tous les accidents. 

Décembre 1903-février 1904. — Amélioration manifeste et réguliére; les actes les 
plus variés s’exécutent aisément; marche correcte, bicyclette. 

22 mai 1904. — Progrés considérables. T... écrit : « La persistance, pendant plus de 
4 mois, sans une seule dépression, de l'état trés satisfaisant dans lequel je me trouve est 
de nature 4 me faire espérer qu'il ne s’agit pas d'une simple rémission temporaire. Pour 
tout le monde je suis guéri, et, de fait, je n'ai plus 4 proprement parler de torticolis. Il 
me reste seulement de la raideur, de la géne dans la derniére moitié de la rotation de la 
téte. » 

24 octobre 1904. — La guérison se maintient; la raideur du cou diminue. T... @ 

repris toutes ses occupatious professionnelles. Il continue ses exercices deux fois par 
our. 
: 7 janvier 1906. — Un an plus tard, T... écrit qu'il va aussi bien que possible. Il ne 
reste plus de trace apparente de son torticolis A peine, de temps a autre, une légére 
sensation de raideur dans le cou, mais qui ne le géne dans aucune occupation. Il a cessé 
depuis plusieurs mois son traitement. 


Cette observation met en évidence : 

4° L’évolution irréguliére, capricieuse, des accidents du torticolis mental, 
alternatives de rechutes et d’améliorations pouvant durer plusieurs années, 
mais susceptibles de guérison grace a une correction méthodique prolongée ; 

2° La variabilité des localisations convulsives : non seulement différents 
muscles d'un méme coté du corps peuvent étre atieints successivement; mais les 
contractions peuvent apparaitre dans des muscles du cété opposé; plusieurs 
territoires nerveux peuvent étre intéressés ; 

3° L’existence de phénoménes douloureux, mais toujours secondaires, et 
dépendant vraisemblablement des compressions nerveuses par les muscles exa- 
gérément contractés; 

4 L’utilité d’une discipline psycho-motrice méthodique et prolongée, avec la 
nécessité d'y ajouter dans les crises rebelles l'alitement et l'isolement. 


XIV. Absence des Bandelettes, du Chiasma et des Nerfs Optiques. 
Agénésie du corps calleux, du trigone, des commissures blanches 
antérieure et postérieure, par M. Lucien (de Nancy). (Note communiquée 
par M, HANSHALTER ) 


(Cette communication sera publiée in-extenso dans le numéro du 30 décembre 
1907 de la Revue neurologique). 
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XV. A propos du Pemphigus Hystérique, par M. le professeur Raymonp. 


Un fait important vient de m’étre communiqué par M. le docteur Thiroloix. 
Il est relatif 4 la jeune fille d'un médecin de province que nous avons examinée, 
M. le D* Babinski et moi. La Société se souvient sans doute que, chez cette 
jeune fille, il survenait des bulles de pemphigus dans le creux de la main, sur 
la face antérieure de l’avant-bras, pour ainsi dire 4 jet continu, depuis le mo- 
ment ou, trois mois auparavant, elle s’était blessée a l’index de la main droite. 
En ménie temps s’établissait une anesthésie segmentaire de tout le membre 
supérieur droit, anesthésie qui disparut sous l'influence d'une séance d'élec- 
trisation faite par M. le docteur Babinski. 

Or, au mois de septembre dernier, cette jeune fille a présenté, sur le médius 
de la main malade, une collection sanguine que son pére a incisée. Il en a retiré 
un fragment d’aiguille; depuis cette époque les phlycténes n'ont plus reparu et 
la blessée, qui ne souffre plus du tout de son bras, a retrouvé tout son calme. 

Je pense que, dans le cas particulier, les bulles de pemphigus, — qui se sont 
montrées pendant six mois et seulement du cOté anesthésié, — ne seraient pas 
survenues, si la douleur, causée par la présence de l’aiguille, n’avait pas nette- 
ment déterminé des manifestations hystériques du bras droit, siége exclusif de 
l’éruption. A cause de cela, cette éruption me parait se rattacher tres directe- 
ment a la névrose. D’ailleurs, au Congrés de Lausanne, M. le docteur Terrien, 
dont on ne peut mettre en doute la compétence, a annoncé qu’il avait réussi a 
produire, par suggestion, de semblables bulles. 


M. J. Basinsx1. — Ce fait montre une fois de plus combien il faut étre réservé 
en présence de ces prétendus cas de troubles trophiques hystériques. M. Ray- 
mond, tout en reconnaissant que chez cette malade l’hystérie n'a pas créé elle- 
méme le pemphigus, ainsi qu'il l'avait cru, pense que la névrose a imprimé 
une modalité particuliére a cette éruption. Mais, méme réduit 4 ces proportions 
minimes, le réle de l’hystérie est purement hypothétique. Admettons que les 
bulles de pemphigus soient des phénoménes réflexes, il n’y a aucune raison 
d'invoquer l'influence de I’hystérie dans leur genése et il est plus simple de les 
attribuer uniquement 4 l’irrivation périphérique des nerfs produite par la pré- 
sence du corps étranger. D’ailleurs, avant méme de discuter cette question, 
il faudrait, au préalable, établir qu'il n’y a eu aucune fraude; or cela est loin 
d'étre démontré ; en effet, si une aiguille a pu étre introduite sous la peau, a 
l'insu de la famille, c’est que la vigilance de l’entourage a été mise en défaut 
et dés lors il est permis de penser que les phlycténes ont été provoquées par 
l'application de quelque substance irritante. 

Je répéte a cette occasion que la notion des troubles trophiques cutanés dans 
I'hystérie ne repose encore sur aucun fait rigoureusement observé. 


Etudes sur la Physiologie du corps thyroide et de l'hypophyse, 
par MM. Léopotp Lévi et H. pz Roruscuitp; préface de M. Cu. Acnarp. (Pré- 
sentation d’ouvrages.) 


Nous avons l’honneur de faire hommage a la Société de Neurologie de notre 
volume intitulé : Etudes sur la physiopathologie du corps thyroide et de Uhypo- 
physe, avec préface de M. Achard. 
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En dehors de I’Introduction qui résume l'état de la question, et répond aux 
objections d’ordre général qui nous ont été adressées, cest la réunion de nos 
diverses communications et de nos mémoires publiés sur la matiére depuis 
mai 1906. 

Quelques communications ont été faites ici méme sur le traitement thyroidien 
des enfants arriérés, sur l'application du traitement hypophysaire aux enfants 
arriérés et & certaines affections musculaires. 

Notre communication sur la newrasthénie thyroidienne, résumée seulement 
dans les Bulletins des Sociétés, a été l'occasion d'un mémoire qui figure in 
extenso dans notre volume. 

D’autres chapitres intéressent les neurologistes : notre travail sur la migraine 
thyroidienne, confirmé par M. Apert, et dont on note un exemple dans un cas de 
Shephad Ivory Franz analysé dans le derni¢r numéro de la Revue newrologique. 
La migraine s’améliora pendant la grossesse, puis pendant une période de médi- 
cation thyroidienne. 

On trouvera notre mémoire sur 8 cas de myxadéme incomplet, certains étudiés 
dans les familles, ce qui nous a permis de relier le myxcedéme et l'état de santé 
par une série d’anneaux pathologiques successifs : l'infantilisme vrai, l’arriéra- 
tion physique et nette, I"hypothyroidie bénigne clinique, l’hypothyroidie 
paroxystique, l’'hypothyroidie minime. 

Nous désirons insister surtout sur nos recherches sur le nervosisme thy- 
roidien. 

L’expérimentation sur les animaux, les petits incidents du traitement thyroi- 
dien nous ont montré l’existence d'un nervosisme hyperthyroidien expérimental, 
ce qui nous a fourni |’interprétation d’un certain nombre de cas de nervosisme 
spontané. 

En rapprochant ces faits des cas de maladie de Basedow reproduits expéri- 
mentalement chez l'homme par une byperthyroidation intense, nous sommes 
arrivés & conclure qu’entre le Basedow hyperthyroidien etle nervosisme hyperthy- 
roidien il n’y a qu'une différence de degré et l'étude des fails nous a conduits & 
rattacher ces deux extrémes par des formes de passage. Au-dessus du tempéra- 
ment nerveux, de l’hyperthyroidie nerveuse minima, nous avons placé l'hyper- 
thyroidie bénigne chronique, le Basedow fruste, la maladie de Basedow. 

Nous nous sommes attachés aussi a l'étude de l’instabilité nerveuse thyroi- 
dienne, des états nerveux hyperthyroidiens, dont nous avons tenté une. interpré- 
tation appuyée sur la chimie et ]’anatomie pathologique. 

En ce qui concerne les rapports du corps thyroide et du systéme nerveux par 
son action sur le métabolisme du calcium, ce qui en particulier, pourrait trouver 
sa justification a propos de l'urticaire chronique, cédant par le traitement cal- 
cique, et dont nous avons établi les relations avec le corps thyroide. Ces rela- 
tions ont été confirmées récemment par Ravetz. 


CORRESPONDANCE 


M. Prerrk Mani, Secrétaire général, donne lecture de la lettre suivante : 


TRES HONORE CONFRERE, 
Nous avons déja eu l’honneur d’informer la Société que le XVI* Congrés international 
de Médecine aura lieu du 29 aodt au 4 septembre 1909. Nous avons ajouté qu’a ce 
congrés la Neurologie sera représentée par une section spéciale, comme au Congrés de 


\ 
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Paris en 1900; le succés considérable qu'elle y a obtenu, tout en prouvant la légitimité 
de la création d'une section de Neurologie, fera époque dans les annales de notre 
science. 

Nous faisons tous nos efforts pour la réussite de notre Congrés, mais son résultat 
scientifique dépendra en premier lieu de la participation des savants étrangers. Or, les 
neurologues les plus célébres faisant précisément partie de la Société de Neurologie, nous 
invitons les membres de ladite Société & venir 4 ce Congrés pour féconder l’ceuvre de 
notre Section par leur précieuse collaboration. Iis peuvent compter sur un accueil cordial 
et chaleureux et sur notre vive reconnaissance. 

Agréez, Monsieur le Secrétaire général, nos hommages respectueux. 


JenpRASSIK P* ScHarrer 


Membre correspondant Secrétatre gérant de la Section. 
de la Société de Neurologie. 


M. Pierre Marie remercie les professeurs Jendrassik et Schaffer de leur 
aimable attention, et invite les membres de la Société de Neurologie de Paris a 
participer aux travaux de la Section de Neurologie du Congrés de Buda- 
pest (4909). 


La prochaine séance aura lieu le jeudi 9 janvier 1908, 4 9 heures 41/2 du 
matin. 


Elections du Bureau pour l’année 1908 


A 44 heures 1/2 la Société de Neurologie se réunit pour procéder a 1’élection 
du Bureau pour l'année 1908. 


Sont présents et prennent part a l’élection les 22 membres titulaires ou fon- 
dateurs suivants ; 


MM. Acuarp, Bapinski, Gitpert Brissaup, CLaupg, Crouzon, 
nine, Durovr, Gasne, Huet, Jorrroy, Kupper, Léat, 
Pierre Manrig, bE Massary, H. Meice, Sicarv, 
A. Tuomas. 


Absents : MM. Bonnier, Dupri, Enriquez, Lamy, 
RayMonb, 


Le Bureau pour l'année 1908, élu a ]'unanimité des 22 membres présents, est 
ainsi constitué : 


ACHARD. 
Prerre Marie. 
Seerétaire des Henry Meicg. 
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Monoplégie brachiale droite. Troubles de la parole et de I'intelligence. Ramol- 
lissement cortical de la partie moyenne de la frontale ascendante. Lésions his- 
tologiques complexes, par L. Acquier et M. 
Myélomalacie chez un sujet opéré d'un néoplasme ulcéré de la verge, par L. AL- 
Myxo-sarcome de la queue de cheval chez une femme de 34ans. Ponctions lombaires 
restées Llanches malgré la pénétration de !’aiguille dans le cul-de-sac dure-mérien. 
Intervention ; légére amélioration, par et Dumotanv (d’Alger).... 
Abcés du lobe occipital droit dd 4 une infection puerpérale, par E. Bornet (de Mar- 
Note sur les effets de l’opothérapie hypophysaire dans un cas de syndrome de 
Parkinson, par C. Panuon et C. Unecuie (de 
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Pseudo-torlicolis mental, par Henni Durour et 
Blépharospasme, par Rocuon-Duvicnaup et WEILL. .... 
Epilepsie jacksonienne Caractéres ditférentiels entre le spasme cortical et le spasme 
périphérique. Hypothése sur le mécanisme de la déviation de la téte, par C. Vin- 
Deux cas de syringomyélie avec signed’ Argyll-Robertson, par F. Ross et F. Lemaitre. 
Sur un cas de compression de la moelle associée 4 un syndrome de la queue de 
cheval, par Henat CLaupe et P. 
Sclérose en plaques et polynévrite alcoolique, par Henri Ciavne et Oppert....... 
Le nystagmus dans l’apoplexie cérébrale, par A. Sougues........................ 
Le traitement de la syringomyélie par les rayons X, par Beavsour et Lugawirte.. 
Contribution a l'étude de l’'anatomie pathologique de la paralysie faciale périphé- 
rique et de l'hémispasme facial (trois cas suivis d’autopsie), par ANDRE-THomas. 
Trophedéme chronique, variété congénitale unique, par V CovrTELLEMoNT...... 
Le réflexe rotulien, le réflexe contralatéral des adducteurs et le réflexe osseux de 
la tubérosité interne du tibia, par Nolca...............ccccceececceccecceccces 
Sur les centres moteurs réflexes de la moelle. Considérations nouvelles sur le phé- 
noméne de la contracture chez les spasmodiques, par Noica................... 
Tortivolis mental. Observation et auto-observation pendant cing années. Améliora- 
a et rechutes. Discipline psycho-motrice et isolement. Guérison, par Henry 
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Neurasthénie et maladies du rhino-pharynx, par Rover (de Lyon)............... 
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A 


cérébral de la région occipitale 

(BnaMweELL), 4429. 

— — (Hippus observé au cours d'un —) 
(Bourret), 265. 

— — opéré et guéri (Bevin), 1430. 

— cérébraux juxta-méningés (Pennin), 483. 

—— otitiques (Zesnowsk1), 815. 

— du cerveau (Léry), 816. 

— — au cours d'une dilatation des bron- 
ches (Rivet), 109. 

— — consécutif 4 une otite moyenne pu- 

— — d'origine otique (Lacovurte), 

— — — (Caussave, et Mrutrt), 


(Dvunovx), 265. 
— — consécutifs 4 la pneumonie (Boucuez), 


57. 
opération, guérison 


— — localisation, 
(Suepparp), 816. 

— — (Méningite séreuse prise pour —, 
opération, guérison) (Emerson), 

— — (Ponction lombaire dans les compli- 
cations des otites suppurées) (Lecuevu et 
Lapointe), 450. 

— du lobe sphéno-temporal du cerveau 
dorigine otique) (Wicart), 57. 

— — occipital droit da a une infection 
puerpérale (BorneT), 1228. 

— du cervelet (Panse), 744. 

— — (Diagnostic différentiel de I'— et de 
du labyrinthe) (NEUMANN), 


— cérébelleux (Ricnarps), 1044. 

— — (Rurnerrvrp), 1644. 

— — dorigine otitique (ALaGna), 217. 

— — évacuation, guérison (Raw.ine), 714. 

— _métastatiques de I"hémsiphére gauche 
du cervelet di & un phlegmon de la 
main (Casaveccuta), 334. 

— extra-dure-mériens (Tuivenet et Rov- 
BIER), 492. 

— froid (Mel de Pott cervical avec — 
sous-dure-mérien étendu 4 toute la hau- 
teur du rachis) (Nové-Jossenanp et 
TITIEAN), 382. 

Abdominaux (Le des 
nerfs des membres — du bufo vulgaris 

en un siége anormal) (GEMELLI), 


Abduction dans I'extension du petit 
doigt (FéRE), 1036. 

— des doigts dans I’hémiplégie organique 
(Bapinsx1), 754. 

Absence des bandelettes, du chiasma, 
des nerfs optiques (Lucien), 1269, 1321. 

— congénitale du muscle pectoral droit 
(Vaniort), 457. 

du fémur 458. 

— — du péroné (Det Greco), 119. 

Abwerh-neuropsychosen (La mé- 
thode psychoanalytique et les — de 
Freud) et Provoro.te), 773. 

Accidents de travail (chute de wagon 
suivie d’étourdissement, hémiplégie avec 
aphasie se produisant 24 heures aprés 
la chute) (MarrTet), 4174. 

— — Influence de la législation sur le 
cours des maladies nerveuses et men- 
tales (Gavpp), 388. 

— — (Paralysie volontaire de l'épaule et 
la loi sur les —) (Jacoprn1), 388. 

— (Maladies du systéme nerveux ré- 
sultant d’— ou de blessures) (BarLey). 589. 

— — (Simulation et interprétation des —) 
(Sanp), 644. 

Accommodation, ophtalmoplégie interne 
unilatérale, réflexions sur son étiologie 
(BraMweELt et 142. 

— (Paralysie de l'"— par intoxication phé- 
niquée) (Prat), 1475. 

Accouchée (Méningite puerpérale a sta- 
chez une —) et 

AILLARD), 339. 

Accouchées (Réves prophétiques liés a 

= montée du lait chez les —) (Vascuipe), 


Accouchement (Du scotome central 
dans l’'amblyopie congénitale et de son 
avec (Scain1 et Fortin), 
4 


— (Paralysie du nerf péronier consécutil 
aun (Lion), 494. 

— (Paralysie du sciatique poplité externe 
consécutive & un —) (LEciERc), 277. 

— (Hémorragies du systéme nerveux des 
nouveau-nés dans |’— terminé par le 
forceps) (Covvetatne), 324. 

Accroissement des ongles chez les dé- 
ments précoces (Duse), 468. 

Acétone dans le liquide céphalo-rachidien 
au cours du coma diabétique chez 
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homme et 4 l'état normal chez les 
animaux (Sovgues et Aynaup), 1178. 

Achondroplasie (Lunn), 345. 

— (Broca et Desat-Ponsan), 1007. 

3 4183. 

— (Analogie des troubles de I'ossification 
dans le myxcedéme et I’—) (Vanior), 4182. 

— notes et observations (Rankin, Mackay, 
Lunn et Cnanxe), 345. 

— trois cas (Porter), 345. 

— (Troubles de l’ossification dans 
par la radiographie) (Vanior), 


— (Troubles de l’ossification dans le my- 
xcedéme et I’—) (Vorsin et Vorsin), 

— héréditaire et familiale (Decroty), 457. 

Achondroplasique (Confusion mentale 
chez un —) (Cuaumren et Tary), 926. 

de pérosmique (Traitement de la né- 

vralgie du trijumeau par |'"—. Causes 
des récidives ‘comment ¢viter) 
834, 

Acoustique ange sie simultanée du fa- 
cial et de l'— d'origine syphilitique) 
(Lannots), 604. 

Acromégaliée (Tramontt), 158. 

— et diabete(Grenet et Tanon), 84. 

--, double cataracte et diabéte (Vennesco 
et ZwiLtincer), 4184. 
— et hémianopsie bitemporale (pe Larer- 

SONNE), 822. 
— (Réaction hémiopique de Wernicke dans 
cas d’—) (Dupvy-Duremps et Lesonne), 


— sans gigantisme (Cave), 723. 

— (Tumeurs’ de I'hypophyse sans. —) 
(Koxvanits), 333. 

Acromégaliques (Syndrome d'hyper- 
fonctionnement des glandes vasculaires 
chez les —) 158. 

Acroneurite (Intoxication par les ho- 

_mards, ataxie polyneuritique aigué 
combinée avec (Stcuensack), 829. 

Activité psychique et vie (BecnTEREW et 
KERAVAL), 1072. 

cérébrale (PREOBRAJENSKY), 


Adéno-lipomatose symétrique (CoLLins), 
1256. 


Adipose douloureuse (SEzany), 497. 

— — (Price), 833. 

— — anatomie pathologique (Guitiain et 
149. 

— — chez une épileptique imbécile et 
aveugle (Pruner), 1255. 

— —, maladie de Dercum (Crovzon et 
Natuan), 298. 

— — ou maladie de Dercum (Haskovec), 


32. 

— — maladie de Dercum; adipose simple 
(Fratti), 4255. : 

— — sans troubles psychiques marquis 
(Jorrre), 1254. 

— — (Une variété lipomateuse de la ma- 
ladie de Dercum avec caractéres particu- 
liers) (HaLLopgav et Bouper), 498. 

— simple (Etude clinique sur les relations 
existant entre la maladie de Dercum et 
(Borve), 1255. 

Addison (Maladie d’— et délire) (Vicov- 
noux et Detmas), 4154. 


Addisonienne (Encéphalopathie —) 
couroux et Detmas), 713. 
oniens (Ramollissement du lobe 
symptOmes — ter. 
miné par une hydropisie ventriculaire 
Lesteur et Dumas), ) 
Adénome colloide (Cancer de |’os frontal, 
ariétal et du cervelet chez une jeune 
lie de 17 ans par métastase d'un — de 
thyroide) (FLarav et 


— du corps pituitaire (Un cas de myasthé- 
nie grave pseudo-paralytique avec —) 
TiLney), 954. 

mopathie sous-arillaire précédant une 
éruplion de zona (BicHELONNE), 1009. 
maline (Action sur les vaisseaux 
encéphaliques) (WincErs), 329. 

— (Cas grave d’ostéomalacie guéri par les 

injections d’— selon la méthode de Bossi) 


4183. 

A phagiques (Les tics — en patholo- 
ie comparée) (CHomet) 4190. 

potions du systéme nerveux (Onto- 

Agénésie du corps calleux, du trigone, 
es commissures blanches antérieure et 
postérieure (Lucien), 1269, 1324. 

— cérébrale par transformation kysti 
du cerveau pendant la vie intra-ut 
(Lone et Wix1), 905. 

— totale du systéme radial (Francais et 
Eccer), 457. 

du. méningocoque de 
Veichselbaum par un sérum gonoccc- 
cique (Bauckner et Cristiann), 276. 

Agnosie et fonction gnosique (Eccen), 424, 

— tactite (DEsERINE), 781. 

Agraphie (Hémisphére gauche d’un apha- 
sique moteur sans —, sans surdité ni 
cécité verbale) (Lemos), 332. 

et — aprés un traumatisme) 
(Marina), 1039. 

Ai e trouvée dans le cceur d’une mor- 
phinomane ayant succombé a des acci- 
dents infectieux (RENon et Tixien), 554. 

Aires sensilives segmentaires spinales 
(Toorn), 438. 

Akine algera (Le syndrome de Moe- 
bius —) (Prazza), 1014. 

Albumine (Etude sur |’— et la cytolyse 
du liquide céphalo-rachidien) 
665 


— du liquide céphalo-rachidien (Rénon et 
Tixier), 226. 

Alcool (Action de l’— sur le cceur et sur 
la circulation du sang) (Haskovec), 56. 
— (Influence de I’— sur le réflexe termo- 
cutané et le tonus spinal des muscles 

volontaires) (Lossana), 481. 

— (Traitement des névralgies du trijumeau 
par les injections profondes d’—) (Buis- 
saup et Sicarp), 4457. 

— et alcoolisme (Jorrnroy), 1486. 

— et alpinisme (Scunyper), 832. 

— et les maladies du syst¢me nerveux 
(Brancut), 62. 

— cocainé (Injections d’— dans les névral- 

ies faciales et dans I’hémispasme facial) 
Ostwatt), 493. 
— éthylique (Modifications anatomo-patho- 
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logiques du systéme nerveux dans les 
intoxications chroniques par l’— chez les 
animaux) (Nitsen), 1169. 

Alcoolique (Altérations du corps calleux 
et de la commissure antérieure constatée 
chez un —) 

— (Diagnostic différentiel entre la paraly- 

genérale et la pseudo-paralysie 
rale —) (Kou), 674. 

— (La paranoia —) (SouxHanorr), 574, 1064. 

— (Pseudo-paralysie — et paralysie géné- 
rale par intoxicatlon alcoolique) (Sayz), 
969 


— (Psycho-polynévrite chez une — tuber- 
culense) 166. 

— (Un cas de psychose polynévritique 
d'origine —) (Enixson), 574. 

— tuberculeuse (Psychose polynévritique 
chez une —) (Vicourovx et-Detmas), 675. 

Alcooliques (Pression du sang chez les 
aliénés, les —, les déments séniles ou 
dans d’autres formes de démence orga- 
nique) (Luciaro et OnaNNEsIAN), 163. 

(iéactions électriques des nerfs et des 
muscles chez les —) (Bonver), 446. 

Alcoolisation locale du nerf facial dans 
les spasmes et les tics de la face (Bris- 
saup, 1canp et Tanon), 453. 

Alcoolisme (Eléments neuro-psychiques 
principaux de l’— dans leur rapport sta- 
tistique) (Rypakorr), 572. 

— et aliénation mentale (Bacitert), 570. 

— et criminalité statistique (Benon), 1156. 

— et hérédité (Rypaxorr), 571. 

— (Notes d’un antialcoolique) (MEDEIR0s), 
561 


— (Phénoméne de Quinquaud et sa fré- 
uence chez les abstinents dans |l'—, 
rhystérie, le tabes et autres maladies 
nerveuses) (Minor), 1486. 

— Traitement familial des buveurs (Knvst), 
1266. 

— chronique (Dipsomanie et —) (Sovxia- 
norr), 1060. 

— personnel, essai d’analyse des facteurs 
rincipaux (Korosing), 970. 
exie et agraphie verbales aprés un trau- 
matisme (Manina), 1039. 

Algésimétre (Nouveau —. Apercu cri- 
tique des méthodes algésimétriques) 
(Tuonpens), 328. 

Algie sinusienne frontale hystérique. (Cua- 
VANNE), 726. 

Aliénation mentale. Criminalité, génia- 
lité (HaLLacer), 69. 

— — dans les races de couleur et en de- 
hors de l'Europe (Esrense), 1016. 

— — (Le travail comme traitement de 
I'—) (Moner), 1204. 

— —(Traitement chirurgical de l’—) (Suc- 
KLING), 737. 

Aliéné (Le er Lucheni est-il —) 
(Papapakt), 1262. 

Aliénés (Altérations des nerfs périphé- 
riques dans l’'anémie normale a propos 
des névrites chez les —) (Mepga), 347. 

Ssistance des — en Belgique) 


— (Assistance en Belgique) (Croce), 1105. 
des — en Italie) (ANToNtN1), 


41339 


Aliénés (Assistance des — en Portugal) 
(Lemos), 288. 

— (Assistance familiale) (Carst1an1), 127. - 

— (Assistance homo et -hétéro-familiale au 
mamicome de Lucques) (Cristiani), 127. 

— (Ce que doit étre a notre époque la chi- 
rurgie des —) (Picqué), 1022. 

— (Colonie industrielle au mamicome de 
Lucques) (Caist14N1), 128. 

— (Condition actuelle des — en France et 
a l’étranger) (Sénigvx), 288. 

— considérés comme évadeés alors qu'ils se 
trouvent cachés dans !’asile 738. 

— (Cytolysines thermo-labiles et thermo- 
stables dans le sang des —) (Ippa), 163. 

— (Dans l’armée et dans les pénitenciers 
militaires) (Pacret), 288. 

— et tuberculose (Marie), 738. 

— (Etude de Il’ceil chez les —) (Méziz et 
597. 

— (Indemnisation de leur travail dans les 
(Heear), 1106. 

— (Indications et contre-indications du 
véronal) (PéNarp), 509. 
— (Isolement et section de surveillance au 

mamicome de Lucques) (Cristiani), 128. 

— (L’architecture et la disposition des 
asiles d’—) (Anrontn1), 74. 

— (L’ophtalmo-réaction 4 la tuberculine 
chez les —) (Manig et Bovaituer), 934. - 

— (La ponction lombaire chez les —) (Fan- 
KHAUSEN), 4454. 

— (La pression du sang chez les — et en 
particulier chez les déments précoces) 
(Luerano et OHANNESSIAN), 34. 

— (Le capitaine de Kopenick et les — 
(Weser), 842. 

— (Le liquide céphalo-rachidien chez les —, 
et conclusions) (ZILanakis), 


— (Le neuronal, ses propriétés hypnoti- 
ques chez les —) (Marie et Mile Pe.ir- 
TIER), 508. 

— (Le nombre des — augmente-t-il?) 
(Voexe), 1200. 

— (Les infirmiers d’asiles d’— et la conta- 
gion tuberculeuse) (Marnie et Rouver), 74. 

— (Les méthodes d’inscription de la statis- 
lique des —) (D1 Vence), 1265. 

— (Les troubles de la mimique émotive 
chez les —) (Dromanp), 464. 

— (Loi roumaine sur les —) (Mlle Pascat),23. 

— (Morphologie de la glande thyroide 
chez les —) (Tencuin1), 386. 

— (Nourrisseurs des —, la garde hétéro- 
familiale surveillée par le mamicome de 
Lucques) (Cristian), 1278. 

— (Nouvelle proposition de loi sur le ré- 
gime des —) (Parant), 125. 

— (Pathogénie de l'auto-hématome) (Ba- 
CELL1), 564. 

— (Phénoménes névritiques chez les — et 
phénoménes psychopathiques dans les 
névrites) (Mepga), 74. 

— (Pression du sang chez les —, les alcoo- 
liques, déments séniles, ou dans d’autres 
formes de démences organique) (Lve- 
et OnANNEssIAN), 163. 

— (Progrés dans le traitement des — au 
point de vue social et économique) (Dr- 
VENTER), 127. © 
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Aliénés (Réactions pupillaires) (Wassen- 

MEYER), 1084. 

— (Recherches hématomologiques sur les 

— (Sens stéréognostique chez les — 
rapport aux Troubles de la sensibilité 
générale) (Fratini), 163. 

— (Stéréotypies et phénoménes d’automa- 
tisme chez les —) (Frarin1), 1046. 

— (Traitement des — envisagé au point de 
vue législatif en France) (Danvg), 1289. 
— (Traitement familial al'asile de Dalldorf), 

atures), 1106. 


chez les —) (Zanon et 


465. 

— (Voyage d’étude dans les asiles d’— des 
Etats-Unis de l'Amérique du Nord) (Hoc- 
Kaur), 1266. 

— hérédité chargée (TiccEs), 1200. 

— eriminels, asiles (Ganorao), 75. 

— — (Des quartiers de sdreté pour les —) 
1265. 


— — (Le loi sur les asiles d’aliénés en Italie 


et sur les —) (ANTONINI), 738. 


\— difficiles (Le placement des —) (Vicou- 


_ Roux), 4265. 

— persécules (Interprétations délirantes 
chez les — non hallucinés) (Vicovrovux et 
Jacquetin), 1155. 

Allocution d'ouverture du président de 
la Société de Neurologie, 78. 

— de M. Babinski a l'occasion de la mort 
de M. Féré, 540. 

Alpinisme (Alcool et —) (Scunyper), 832. 

Al (Nutrition et métamorphose en 
l’absence d’un grande partie de la moelle) 
(WinTREBERT), 259. 

Amaurose (Crise d’épile sie suivied'apha- 
sie amnésique et d'— double transitoire 
avee conservation de la réaction pupil- 
laire) (Scumipt), 232. 

Ambidextre (L’homme droit, l'homme 
gauche et l'homme —) (AupgNiNo), 841. 

Amiboisme (Plasticité et — des cellules 
des ganglions sensitifs,) (ManinEsco), 


_— des neurones 244. 

Amblyopie par le sulfure de carbone 
(Orrret), 59. 

— (Simulation d’une — élevée dans un cas 
de strabisme alternant) (DeLorp), 336. 
— congénitale (Du scotome central dans 
Il'— et de son men avec l’accouche- 

ment) (Scrint et Fortin), 1000, 

.— — (Fonctions rétiniennes dans un cas 
d’—) (Poiax), 89, 746. 

Ammoniaque dans I'urine du chien thy- 
roidectomisé (Coronent et Luzzaro), 1189. 

Amnésie (Buna), 1016. 

— et dé'ire de persécution simulés. Exper- 
tise médico-légale (Pirres, Récis, AN- 
GLADE), 37. 

— dite retardée (Considérations médico-lé- 
gales sur un cas d’—) (Dromarp et Det- 
mas), 350. 

— musicale chez un aphasique sensoriel 
ancien professeur de musique (Lamy), 
688, 751. 

— rétro-antérograde et aphasie d’émission 
et de réception totale chez une hystérique 
(Oxrvier), 4939. A 


Amnésique (Double conscience type — 
(ANGELL), 839, 

— (Symptémes corticaux en foyer dans la 

ériode — de la psychose polynévri- 

que) (Kutner), 74. 

Amputation (Les ganglions rachidiens 
examinés par la méthode de Ramon 
Cajal cas (Tuomas) 223. 

— congénilale des do et syndacty 
(Ficai), 1040. 

Amusies (IncEGNiER0s), 17. 

Amyoplasie a (Hypotonie con- 
génitale ou oomBs), 1182. 

Amyotrophie Charcot-Marie a début par 
les membres supérieurs avec partici 
tion de quelques muscles de Ja face et des 
muscles masticateurs (MaRINEsco), 446. 

— chronique d'origine spinale d’Hoffmann 
(Un cas de poliomyélite (diffuse subaigué 
de la premiére enfance. (AnmaND DeLiLie 
et Bouper, 559. 

— des membres supérieurs et du thorax 
sans troubles de la sensibilité. Syringo- 
probable (Rose et Francats), 4 


(Lesonne et Rose), 172. 

— rétractile (Myo-sclérose atrophique et 
rétractile des vieillards) (Dupré et Ri- 
BIERRE), 913. 

— saturnine, sclérose latérale amyotro- 
phique d'origine toxique (Wiison), 41086. 

yotrophies par traumatismes ner- 

veux périphériques (Eseosito) 964. 

— traumatiques (FERRANNIN1), 4181. 

Amyotrophique a 
forme —) (Lannots et Poror), 557. 

Analgésie spinale a la stovaine (Prince), 
1062. 


— — mémoire sur 100 cas, et quelques ré- 

flexions sur la méthode (Barker), 847. 
Voy. Rachistovainisation. 

Anarthrie et aphasie (Lavame), 331. 

Anastomose du facial 4 I’hypoglosse 
dans un cas de paralysie faciale post- 
opératoire (Tussy), 829, 

— nerveuse et traitement des paralysies 
faciales périphériques (Rossi et Janotni), 
4138. 

— — (Paralysie compléte du gastro-cné- 
mien et du soléaire avec talipes traitée 
par (Tussy), 1006. 

— spino-faciale (Paralysie consécutive a 
l'enlévement d’un séquestre du labyrinthe 
gauche —) (Lermoyez), 603. 

— — Traitement du [~~ grave 

I'"—) (Anavte et Cunko), 824. 
Voy. Paralysie faciale. 

Androgyne de Saint-Denis Beunwann 
et 25. 

Anémie avec altérations du systéme ner- 
veux (Ports), 599. 

— mortelle (Allérations des nerfs périphé- 
riques dans |’ —) (Mepga), 317. 

Anesthésie par le bromliydrate de Sco- 

lamine et le chloroforme (ZERROUH BEN 
467. 

— dela moelle (Les plus récents progrés 
de I'—) (Cocaine, sulfate de magnesie, 
stovaine, alipine, novocaine, scopolamine) 
(Marcuesini), 1022. 

— médullaire par la stovaine; cause des 
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échecs ; moyens d’y parer (ALLESSANDRI), 


38. 

Anesthésie médullaire dans la laparato- 
mie 847. 

— — stovainique (Spatucci), 1062. 

— rachidienne par la novocaine (GuécHE- 
Line et Scuapiao), 848. 

— scopo-morphinique (Cueyiav), 847. 

(Ropart!), 578. 

volumineux de l’artére céré- 
brale gauche (Crovuzon et Fi- 
cal), 444. 

— de l’aorte abdominale avec présence des 
zones du Head (Cevrancoro), 1004. 

— de l’aorte descendante (Valeur symptoma- 
tologique des névralgies et en particulier 
de la névralgie iléo-lombaire dans les 
—) (Roux), 1250. 

— miliaires (Attaques cérébrales avec dou- 
leur sous occipitale; — du cerveau et 

_ gros anévrismes des vertébrales) (Ruston 
et Sournarp), 949. 

Anévrismatique (Un cas de maladie —) 
(Beapves), 4128. 

Angine de poitrine (Gangréne symétrique 
des extrémités supérieures dans un cas 
—) (Savini), 833. 

— — ltypique (Tessier), 562. 

Angiomecaverneux du lobe sphé- 
noidal du cerveau (Dosson). 1128. 

— de la face volumineux chez une négresse 
(Morestin). 1008. 

et neurasthénie (BaLLet), 282. 

— (Névrose d'—) (HanTENBERG), 282. 

Anhydride carbonique (Influence sur la 
contractilité des muscles striés) (La- 

_ Hovusse), 213. 

Anisochorie splénique (Les réflexes vis- 
céraux des pupilles et]'—) (Signore ti), 18. 

Ankylose de la colonne vertébrale 
(Hunter), 1010. 

Ankyloses vertébrales (Pathogénie des 
ankyloses spontanées et particuliérement 
des —) (Poncet et Lenicue), 495. 

Anomalie ¢trange chez un épileptique 
homicide) (Masin1), 27. 

— médullaire et démence chez une épilep- 
tique (Toutouse et Marcuanp), 27. 

Anormaux (Absolue nécessité de |’assis- 
tance des enfants — et ses résultats au 
point de vue social) (Rover), 1264. 

— (Les enfants — en France, nombre, mo- 
dalités cliniques et assistance (Rousino- 
vitcu), 507. 

Antialcoolique (Notes d’un —) (pe Me- 

DETROS), 564. 

Anticorps syphilitiques dans le liquide 

_ eéphalo-rachidien des paralytiques géné- 
= et des tabétiques (Marnie et Levapit!), 


— — et paralysie générale (Manis et Leva- 

— — (Réaction des — dans la paralysie 
et tabes) (Marnie et Levapiri), 
0417, 4453. 

Anti-curarique (Action — du principe ac- 
tifde la capsule 14146. 

Antipathies physiques et morales dans 
les families de dégénérés (Fént), 567. 

Antipyrine (Tic douloureux de la face 


4344 


guéri par des injections (Granpc.é- 
MENT), 283. 

Antithyroidine (Etiologie et traitement 
spécifique de la maladie de Basedow par 
"— de Moebius) (Rattner), 1252. 

t-dipl 

toxine et p sie post-diphtéri 

Anurie et hystérique (Prano1), 66. 

— hystérique (Brum), 1150. 

Anxiété, morphine et démence (Mezie),932. 

Anxieuse (Mélancolie —) (Ansimo.es), 506. 

Aorte abdominale (Anévrisme de avec 
présence des zones de Head) (Cepnran- 
GOLO), 1005. 

— descendante (Valeur symptomatologique 
et diagnostique des névralgies et en par- 
ticulier de la névralgie iléo-lombaire 
dans les anévrysmes de l'—) (Roux), 1250. 

Apepsie dans les névroses (Francais), 161. 

Aperception (Influence de I'— sur les 
associations verbales expérimentales), 
Kip), 656. 

Aphasie (Mana), 903. 

— (Contribution clinique et anatomo-pa- 
thologique) (Bonricii Ropowro), 47. 


changeant de route (van per Hoeven), $44. 


— (Coup de feu de la région temporale 

. gauche. — Trépanation au niveau du 
centre de Broca. Guérison) (Renov), 1174. 

— (Critique historique. L’— de 1864 4 1866) 
(Manige), 46. 

— dans la fiévre typhoide (Macanorr), 1040. 

— (Doctrine de l'— conception nouvelle), 
(Bernnerm), 596. 

— et anarthrie (Lapame), 331. 

— et diaschisis (von Monaxow), 654. 

— (Fracture du crane, —) (Watton et 
Brewster), 264. 

— Infantilisme du langage observé chez 
une femme aprés I’attaque d’—) (Hasko- 
VEC), 594. 

— (Les vues de Pierre Marie sur I'—) (Der- 
cum), 330. 

— par claudication intermittente de la mé- 
moire verbale 330. 

— par surdité verbale (Scuwartz), 331. 

— (Quelques localisations cérébrales dans 
(Mante), 595. 

— (Rectifications & propos de la question 
de (Maare), 331. 

— Revision de la question de I'—. La troi- 
siéme circonvelution frontale gauche ne 
joue aucun rdéle spécial dans la fonction 
du langage (Pierre Manie), 42. 

— (Revision de la question de |'—. Que 
faut-il penser des aphasies sous-corti- 
cales ou aphasies pures), (Marie), 14. 

— suivie d'autopsie (Sovgues), 376. 

— amnésique (Crise épileptique suivie d’— 
et d’amaurose double transitoire avec 
conservation de la réaction pupillaire) 
(Scumipt), 232. 

— démission et de réception totale, am- 
nésie rétro-antérograde chez une lhysté- 
rique (Otvier), 1039. 

— de Broca dans lequel la troisiéme cir- 
convolution frontale gauche n'est pas at- 
teinte (Manie et Moutrer), 1039. 

— — Examen du cerveau (Maric et Mov- 
TIER), 376. 


1342 TABLE ALPHABETIQUE DES MATIERES ANALYSERS 


A de Broca (Examen nécropsique 
"un cas d’'—) (Mourn), 376. 

— — (Un cas de ramollissement du pied 
de la Ill* circonvolution frontale gauche 
chez un droitier, sans —) (Marie et Mou 
TIER), 376. 

— de Wernicke considée par erreur comme 
un cas de démence sénile (Marnie), 1038. 

— fugace (Apoplexie pulmonaire, hémi- 


piégie avec — et mort subite chez un | 
dia 


étique) (Licouzat), 712. 

— motrice avec hémianesthésie corticale 
(Rovien:), 150. 

— — avec troubles sensoriels au cours 

— — et localisation corticale. (Deux cas 
d’— par lésion de la circonvolution de 
Broca suivis d’autopsie) (Desentne), 1244. 

— — (Le centre de |’'— existe-t-il) (Bern- 

- 150. 

— — localisation (Deszntne), 149. 

— — sa localisation et sa physiologie pa- 
thologique (Dzserine), 413. 

— — sans lésion de la troisi¢éme circonvo- 

» bution frontale gauche 653. 

— — sub corticale (Jercensma), 595. 

— sensorielle, sa localisation et sa physio- 
logie pathologique 13. 

— sensorielle sous-corticale (Bonvinict}, 377. 

— — transcorticale (WINKLER), 655. 

— tactile (La vraie —) (Jones), 3. : 

Aphasie-apraxie (p'HoLLanpen), 376. 

Aphasies (Biancn:), 1039. 

— (La doctrine des —) (Biancut), 652. 

— musicales (INGEGNIEROS), 47. 

— pures (Revision de la question de l’apha- 
sie.— Que faut-il des —) (Marie), 14 

— sous-corticales de la question 
de l’'aphasie. — Que faut-il penser des —) 


(Maanre), 44. 
Aphasique moleur (Hémisphére gauche 
d'un — sans agraphie, sans surdité ni 


cécité-verbale) (Lemos), 332. 

— sensoriel (Amnésie musicale chez un — 

~ ancien professeur de musique) (Lamy), 
688, 7541. 

Aphasiques (Deux démences — sans 
ésion de la circonvolution de Broca) 
(Mani), 1038. 

— (La psychologie des —, le souvenir chez 
les —) (Vascuipe), 543. 

— (Surdité compléte par lésion bilatérale des 
lobes temporaux. Troubles — concomi- 
tants)(CHARPENTIER et Hatpenstapr), 1040. 

Aphonie hystérique avec parésie non ré- 
currente (Forne), 458. 

consécutive un érysipéle (Stmonry), 


— — et aphonie simulée (Jovani), 725. 

Aplasie aortique (Paranoiaque persécu- 
eur homicide avec microgyrie et —) (BEL- 
974. 

— génitale, hémorragie méningée (Perri), 


— kystique des hémisphéres cérébraux chez 
un enfant idiot (BuLLARD et Sournarp), 950. 

Apoplexie (Pourquoi la fréquence de I’ 
cérébrale diminue-t-elle 4 partir d'un cer- 
tain Age?) 1473. 

— cérébrale (Le nystagmus dans l’—) 
(Sovgugs), 1344. 


-Apoplexie bulbo-protubérantielle circons- 


crite probable a la suite d'une émotion 
rovequée par un traumatisme insigni- 
ant (Rose et Lemaitre), 1202. 
Voy. Hémorragie cérébrale. . 

— pulmonaire, hémiplégie avec aphasie fu- 
gace et mort subite chez un iabétique 
(Licouzat), 712. 

Appel de Dieu (Benezecn), 465. 

(Réactions nerveuses de |'"—) 
(Morisett!), 494. 

Apraxie (Aphasie —) 376. 

— motrice (Localisation de (Bexré- 
REPP), 445. 

— motrice unilatérale (VLEUTEN), 1040. 

— probable (Ruin), 1044. - 

Arabes (La paralysie générale chez les 
(Dooteat), 844. 

— syphilitiques et paralytiques généraux 
$3. 

Aran-Duchenne(Atrophie musculaire du 
type — par poliomyélite chronique) (Lax- 
Brion), 965. 

— (Sclérose combinée, tabétique avec atro- 
hie musculaire du type —. 
clérose combinée amyotrophique) (Sov- 

ques), 193. 

Argyll (Crises épileptiformes Signes d’—., 
Lymphocytose. Syphilis remontant a 
42 ans.) (Batter et Vavensi), 1243. 

— (Comme cérébrale. Signe d’—) (Maratev 
et Aynaup), 109. 

— (Ophtalmoplégie interne unilatérale, ré- 
flexions sur son étiologie) (Baamwext et 
Sinciair), 142. 

— Robertson (Importance pronostique du 
signe d’—) (Prez), 1084. 

— — (Syringomyélie avec signe d’—) (Rose 
et Lemaitre), 1300. 

Armée (Aliénés dans I’—)(Pactet), 288. 

— (Méningites et leur diagnostic) (Cuavi- 
GNY), 275. 

Arriére-gorge (La division des pares- 
thésiques de l’— en hyperesthésiques et 
hypoesthésiques) (Bouyer), 956. 

Arriérés (Note 4 propos d'un essai de 
lacement dans les familles d'enfants — 

la colonie d’Aunay-le-Chateau) (Boy- 
NET), 932. 

— (Traitement moral, hygiéne et éducation 
des idiots et des enfants —) (S&eurn), 352. 

— (Traitement thyroidien des enfants —) 
et pe Rornscuitp), 294. 

Arsenicale (Névrite —) (Conzen), 830. 

Art (Les modifications de l'— dans la 
folie) (Pantani), 4047. 

Artére cérébrale antérieure gauche, ané- 
vrisme (Crovuzon et Ficar), 414. . 

Artéresducorpsstrié (Aven et ArtkeN),1170. 

Artérite de la sylvienne (Syphilis céré- 
brale précoce, artérite du tronc basilaire 
et foverde ramollissement protubérantiel; 
—: méningite, mort, autopsie) (ConsTan- 
TIN), 443. 

Artérites syphilitiques, classification. 
Hémiplégie d'origine syphilitique (Tu10- 
Lomx), 444. 

Artério-scléreux (Altérations séniles de 
la macula chez un —) (Gacezowski et 
Benevetti) 954. 

— (Monoplégie du membre supérieur sur 
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. yenue subitement chez un vieiilard —, | 


distribution radiculaire supérieure de la 
paralysie) (Lamy), 404. 
Artério-scléreux (Névrose traumati- 

e chez un —) (A. Unsano), 464. 

Artério-sclérose (Conséquence des trau- 

matismes physiques et psychiques) (Wa- 

TERMANN et Baum), 1009. 
— du systéme nerveux central (Ross), 740. 
maladies mentales (Cawppett), 4264. 
— (Troubles mentaux liés 4 l—) (Roxo), 285. 
— expérimentale par la nicotine (Papapia), 


- 4242. . 
— médullaire (Maladie de Dupwytren et —) 

Arthralgie psychique post-traumatique 


(Lumproso), 26. ert 


Arthropathie labétique et 


LIVET), 273. aa! : 

— — des articulations tarsiennes, (Hant- 
WELL), 152. : 

— — (Forme ostéohy de I'—) 
et 742. 

— vertébrale tabétique (LesonnE et GoveE- 
not), 622. 

Arthropathies nerveuses (Lésions cellu- 
laires des cornes antérieures de la moelle 
dans les —) (ET1IENNE et Cuampy), 942. 

— tabetiques (Traumatismes et localisation 
des —) (Ciavpe), 4247, ‘ 

Articulaires (Lésions — dans la syrin- 
gomyélie) (ManaGLiano), 1003. 

Asiles (Aliénés eonsidérés comme évadés 
alors qu’ils se trouvent cachés dans |’—) 
(Co.ter), 738. 

— @aliénés des Etats-Unis de l'Amérique 
du Nord (Hockavr), 1266. 

(Hydrothérapie et bains) (Cuaron), 


— —(La loi sur les — en Italie et sur 
les aliénés criminels) (ANTONIN1), 738. 

— — (L’architecture et la disposition des 
—) (AnTontNi), 74. 

— — (Les infirmiers d’— et la contagion 
tuberculeuse) (Marie et Router), 74. 

—-— de Dalldorf, traitement familial 
(Marruies) 1106. 

— — de Saint-Pétersbourg (Perréne), 237. 

— — dindigénes (La question de I’asile 
colonial & propos des — égyptiens) 
(Marie), 1266. 

— — (Indemnisation du travail des aliénés) 
(Hecar), 1106. 

— — pour l'internement perpétuel de cer- 
tains criminels déclarés irresponsables 
(Ganora.o), 75. 

Aspergillus (Constatations de phénol 
dans les cultures de quelques — et peni- 
cillum) (Gosto), 342. 

— et penicillum d’Allemagne toxiques en 
Italie (Cent), 1440. 

— brun géant, ses propriétés toxiques dans 
rapports avec la pellagre 


Asphyxie (Modifications des cellules ner- 
veuses d'hélix pomatia pendant l'— par 
immersion) (LEGENDRE), 326. 

— locale des extrémités avec sphacile des 
oreilles (HaLLopeau et Lasnyer), 832. 

Voy. Raynaud. 
— mécanique rapide (Altérations cadavé- 
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niqnes‘du rétieulum neuro-fibrillaire de 
la cellule nerveuse chez les animaux 
morts Mattei), 993. 

Assistance (Absolue nécessité de l’— des 
enfants anormaux et ses résultats au 
point de vue social) (Rover), 1264. : 

— (Les principes de la décentralisation de 

— des aliénés en Belgique (Meus), 737. 

— — et spécialement de leur assistance 
familiale (Caistian1), 427. 

— des débiles moraux (Vicourovx), 73. 

— (Note a propos d'un essai de placement 
dans les familles d’enfants arriérés a la 
d’Aunay-le-Chateau) (Bonnet), 


32. 
— (Progrés de I'— des aliénés en Italie) 
(AnTONINI), 74. 
des aliénés en Belgique (Crocg) 


— homo et hétero-familiale au mamicome 
de Lucques (Cristiana), 127. 
tion (Aires d’— chez les singes) 
(Franz), 260. 
verbales expérimentales (Influence de 
la perception sur les —) (Kir), 656. 
chante (Pannon et Napgsp&), 
— chez une enfant imbécile (AusEss1), 352. 
— choréiforme (Lesonne et Cuantrer),i1258. 


_Asthénie générale sans paralysie.. Pas 


d’edéme de la papille (Movisser et 
Bevtrenr), 333. 

Asthénies et atrophies myopathiques 
(Kurpret et Virtarer), 157. 

Astéréognosie sans troubles des moteurs 
ni sensoriels (Wetsensurc), 594. 

Asthme (Mécanisme de l'accés) (Mon- 
GORGE), 283. 

Asymétries cérébrales chez les crimi- 
minels (LattTes), 736 

Ataxie dans l|'enfance (Pexa), 958. 

— des muscles oculo-moteurs et paralysies 
oculaires dans un cas de tabes juvénile 
(CanTONNET), 629 

— du type cérébelleux, (Syndrome pédon- 
culaire bilatéral avec 269. 

— (Hémi — et hémiathétose traumatiques) 
(Dupre et Lemorne), 744. 

type d’—) (Starr), 1175. 

avec pied tabétique (Loxton) 

— — (Traitement de |’— par la fibrolysine) 
(Pore), 1045. 

— — (Luerwitre et Levy), 1244. 

— polyneuritique (Intoxication par les 
homards ; — aigué combinée avec l’acro- 
neurite) (SrcuerBack), 829. 

— tabélique, ses origines, son traitement 
par la rééducation des mouvements. 
(FRENKEL), 1034. 


Voy. Tabes. . 
(Rééducation de la marche 
chez les —) (Tomas), 154. 


Athétose (Hémiataxie et hémi trauma- 
tiques) (Dupre et Leworne), 744. 

— pupillaire ou hippus (Faomacer), 658. 

Atlas d'histologie pathologique du systéme 
nerveux (Babes), 144. 

Atoxyl et paralysie générale (Manin), 925. 
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‘Atoxyl et paralysie générale (Micnor et 
‘Boucnaup), 925. al 

— (Lépre mixte grave traitée par la solu- 
tion & hautes doses d'—) (Hatiopgavu et 
Bouter), 4444. 

— (Traitement de la pellagre par |'—) 
1204. 

Atrophie’ croisée du cervelet (Tuomas et 
Corneétivs), 485, 197. 

— dapparence segmentaire de la fesse (Ra- 
diculite syphilitique de la queue de cheval 
du cété gauche, alteinte prédominante 
des racines antérieures) (Devrem et Dv- 
MOLARD), 533. 

— du tissu cellulo-adipeux 456. 

— musculaire (Tabes et — des deux mem- 
bres supérieurs) et Renov), 762. 

luocalisations particuli¢res (MELLON1), 


— — et osseuse par lésion du fémur datant 
de l’enfance (Acnanp et Demancue), 457. 
— — (Sclérose combinée tabétique avec — 

du, type Aran-Duchenne. 

lerose combinée amyotrophique) (Sov- 
oves), 193. 

~. juvénile progressive (LEJONNE et Rose), 


— — myélopathique d'origine: syphilitique 
(Lannois et Porno), 343. 

— — progressive (MincioTTt), 155. 

—— — a début tardif (Baownine) 964. 

—-—-— du type cervico-bulbaire en ra 
avecl’existence d'une céte cervicale 

Spiccer et Girtines), 155. 

— — — du type myélogéne a début tardif 
(Brownine), 965. 

— — — du type Aran-Duchenne par polio- 
myélite chronique (Lamparor), 965. 

— — — et sclérose latérale amyotrophique 
(Wituiamson), 718. 

—-—-—, étude des causes et classilication 
avec larelation d'une autopsie(Dana), 343. 

——-— (Névrites multiples simulant I’'—) 
(Gainer), 830. 

— numérique (Troubles de la croissance 
par des tissus) (RENavp), 

(Action de l’antipyrine dans I'—) 
(VaLupe), 954. 

— — (fractures du crane suivies de frac- 
tures probables du canal optique, —) 
(Lanovenne et Morzav), 818. 

— — et paralysie du droit interne de l’cril 
‘origine traumatique (Le Rovx), 


— — postnévritique bilatérale et déforma- 
tion oxycéphalique du crane (Patny), 48. 
— post-névritique du nerf optique, consé- 
quence d'une insolation (Lanpotr1), 335. 
— osseuse de Sudeck (Bienratr), 1184. 
— simple (Cerveau sénile avec — des cir- 
convolutions) (Marnie et Moutier), 1038. 
— tabétique (Du champ visuel et de la 
vision centrale dans |'— des nerfs op- 
tiques) (Bapins«1 et 716. 

— — du nerf auditif (Gowers), 955. 

Atrophies musculaires (Amy otrophies par 
traumatismes nerveux périphériques (Es- 
PosiTo), 964, 

— — (Pathogénie des — dans les lésions 
cérébrales en foyers) (Mancutis), 4172. 


Atrophies museulaires myopathiques 
et Vittaret), 157. 

Atrophiques (Symptomatologie et dia- 
gnostic des paralysies —) (Rorn), 4176. 

Attention (L’— s’explique-t-elle par les 
excitations extérieures ou par une acti- 
propre du cerveau) 


— (Les idées et les expériences de M. W. 
Mac Dougal sur la physiologie de l~) 
(Marere), 606. 

Auditifs (Hérédo-ataxie cérébelleuse 
coce avec troubles —) (Vanior et Boy- 
298. 

Auditive (Mémoire visuelle et —) (Bos- 
COLO), 122. 

Aura paramnésique chez une épileptique 
(Craupe), 188. 
— — (Crises de petit mal épileptique avec 
de fausse reconnaissance) 

6LAs), 4. 

Auriculaire (Epilepsie réflexe d'origine 
nasale, — et pharyngienne (Frey et 
Fucus), 728. 

— (Quelques cas de psychoses réflexes a 
point de départ —) (Have), 843. 

Autogénése (Accomplissement des fonc- 
tions de nutrition, des processus d’—, de 
régénération et de métamorphose chez 
des larves d’Alytes en l’absence d'une 
grande étendue de la moelle (Wintas- 
BERT), 259. : 

Automatico-réflexes (Paralysie de 
Vélévation des globes oculaires pour les 
mouvements volontaires avec intégrité 
des mouvements —) (Cantonner et Lan- 
pot), 1205. 

Automatique (Délire — conscient chez 
des épileptiques) (CLaunE et Beavvovry), 
726 


Automatisme (Stéréotypies et phéno- 
ménes d’— chez les aliénés) (Fratint), 
1016. 

— ambulatoire (Différenciation clinique des 
diverses formes) (Courtney), 839. 

— — (Observations cliniques) (Counson), 
1195. 

— — (L’état dela conscience au cours de la 
fugue ambulatoire) (Wotragr), 72. 

— psychique, fugues pathologiques (Bis- 
Liacer), 1103. 

Autogénique (La régénération des nerfs 
sectionnés procéde-t-elle du bout central 
ou est-elle —) (Stuart), 371. 

Voy. 

Autolyse (Relations du corps thyroide 
avec I'—) (Wetts et Benson), 1253. 

Automutilateurs (Etude psycho-patho- 
logique et médico-légale) (Buonvet), 28. 

Automutilation chez un chien atteintde 
méningo-encéphalite (MarcHAND, Basset 
et Pecarp), 466. 

Autorégénération des nerfs, critique 
(Casa), 258. 

Voy. Nerfs. 

Autoscopie (Bravo), 729. 

Aveugle (Sclérose symétrique des lobes 
occipitaux chez un idiot — et épileptique) 
(Marcaanp et Otrvier), 354. 

vie psychique des —) (Cuavarecky), 
607. 
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Babinski (Influence des facteurs périphé- 
riques sur la genése du réflexe patholo- 
gique da gros orteil) (Banv), 584 . 

— (Le phénoméne des orteils ou signe de 
—) (Nojca)) 634. 

- ihe phénoméne de — dans les maladies 
mentales) (Casitto), 31. Voy. Réflexes. 
Bacillus paralylicans et la paralysie gé- 

nérale (Ropertson et Mac Rae), 1262. 

Bactérie hémophile (Polyarthrite et mé- 

ningite purulente dues & une—) (Lonco), 


960. 
Bactéricide (Réaction — dans le liquide 
céphalo-rachidien des typhiques) (Cor- 
no), 339. 
Bains carbogazeux dans le traitement 
domestique) (MLAanEsowsky), 1022. 


— médicamenteux dans le traitement de la: 


lépre (Hottmann), 1444. 

Bandelette optique (Syndrome de Weber 
avec hémianopsie; foyer de ramollisse- 
ment dans le pédoncule dans les corps 

snouillés externe et interne et la —) 
Rossi et Roussy), 529. 

Bandelettes (Absence des —, du chias- 

ma, des nerfs optiques) (Lucien). 1269, 


4324. 

Baresthésie (Eccen), 529, 584. 

— (Troubles de la sensibilité a la pression 
et leur coexistence avec l'anesthésie 
vibratoire) (ManinEsco), 380. 

w (Dégénérescence mentale et ma- 
ladie de —) (Dromano et Levassont), 1196. 

— et cdtes cervicales 63. 

— (Etiologie et symptomatologie du goitre 
exophtalmique) (MorseL.1), 1188. 
— (Etiologie et traitement de la maladie 
de — par l’anti-thyréoidine de Mcebius 

(Ratrner), 1252. 

—(Formes incomplétes du goitre exophtal- 
mique dans leurs relations avec les mala- 
dies gastro-intestinales) (Sawyer), 1489. 

— (Goitre exophtalmique au point de vue 
de la sérothérapie) (Ew1nc), 353. 

— (Goitre exophtalmique conjugal (Ber- 
NHARDT), 63. 

— (Goitre dans ses 
avec l'obstetrique et la gynécologie) 
(Croom), 1189. 

— (Intervention chirurgicale dans un cas 
de maladie de Graves) (RoLLinson-Wu- 
TAKER), 838. 

— (Kératocone bilateral au cours d'une 
maladie de — traité d'un cété la cau- 
térisation ignéé et ayant disparu de 
Yautre cOté par le traitement institué 
contre la maladie de —; l'opothérapie 
thymique) (Dor), 1000. 

— (Le cceur dans la maladie de —) (Der- 
htal devant | 
— (Le goitre exophtalmique devant la 

sérothérapie) (Lepine), 

— (Le goitre exophtalmique chez les ani- 
maux) (Sarnton), 986. 

— (Les échanges matériels dans la maladie 
de Flajani- —) (Scornvoet Francuint), 1189. 

— (Maladie de — héréditaire accompagnée 
de scoliose héréditaire) 
BARDEL), 1187. 


Basedow (Opothérapie thyroidienne dans- 
la maladie de —) (BaGiton:), 63. 

— (Pathologie de la maladie de —) (Civr-. 
FINI), 836. 

— (Pression artérielle et glandes a sécré-. 
tion interne) (Panisor), 1254. 

— (Psychose dans le goitre exophtalmique) 
(PavLovskaia), 573. 

— (Remarques sur le traitement de la ma- 
die de Graves) (Boorn), 1267. 

— (Tarsorraphie pour lagophthalmos par 
goitre exophtalmique) (Faper), 1252. 

— (Thrombose de la veine cave supérieure 
et des troncs veineux brachio-céphaliques 
dans un cas de maladie de —) (GuiLLain 
et 385. 

— (Traitement de la maladie de —) (Ma-: 
GNus), 73. 

— (Traitement médical du goitre exophtal- 
(Conen), 1268. 

— (Traitement du goitre exophtalmique 
par la méthode de Ballet a Eeslawes 
(Cvatsse), 508. 

— (Traitement thyroidien de la maladie de: 
— et de l'association de celle-ci avec le 
myxcedéme) (Hous), 63. 

— (Traitement de la maladie de — par le 
thymus) (Dov), 838. . 

— (Traitement du goitre exophtalmique) 
(Cuapman), 837. ¢ 

— (Thyroidectomie dans le goitre exophtal-- 
mique) (Downes), 508. : 

Basedowienne (Psychose — a forme de +: 
confusion mentale) 573... 

Basilaire (Syphilis cérébrale précoce; 
artérite du tronc — et foyer de ramollis-- 
sement protubérantiel; guérison. Artérite 
de la syivienne; méningite, mort, autop- 
sie) (Constantin), 443. . 

Basophobie (Stasophobie et —, astasie- 
abasie) (Pannon et 4449. 

Batraciens (Anatomie topographique des 
— spingux et origine des nerfs 

orsaux chez les —) (WINTREBERT), 259. 

— (Distribution partielle des racines mo-_ 
trices aux ganglions spinaux chez les —) 

(Le ph aul 

ement (La physi ie du la 
et ses relations avec le ionliement da —)- 
(Maxven), 484. 

Bénédickt (Un cas de syndrome de —) 

Loroiy Levi et 740. 
ri (Etude du —) (SaLanove), 562. 
recherches récentes (WHEATE), 


— ses symptémes, ses causes et son trai- 
tement (Francez), 962. 

Biliaire (Action du sur 
—) (Courntave et Guyon), 
148 


— (Trajet des nerfs extrinséques de la vé- 
sicule —-) 323. 

Blennorragie (Etude cytologique du li-_ 
quide céphalo-rachidien dans la —) (Jo- 
Nitzesco et GaLasesco), 4136. 

(Spond ylose—) (Cuatsss), - 


—,(Spondylose —) (Guitain et Larocue), 
184. 


Blépharo-chalasis, ptosis atonique,der-— 
matolysis palpébrale) (Scrini), 999. 
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Blépharospasme (Rocnon- Doviongaup 


et Wert), 1296. 

—"guéri par des procédés différents) (p 
59. 

— traité par des ioaions profondes d’al- 
cool au niveau de l’émergence du nerf 
facial) (VaLupe), 824. 

— (Traitement du — grave par l’anasto- 
mose spino-faciale) (Asapiz et CunEo), 824. 

— hystérique monoculaire type intermittent 
(Patsiapés), 824. 

Blessures (Maladies du systéme nerveux 

“pésultant d’accidents ou de —) (Batvey), 
589 


— par projectiles dela moelle. Plaidoyer en 
faveur de la myclorraphie) (Haynes), 338. 

Bonnier (Syndrome de — et crises bul- 
baires) (Pezzi), 1248. 

Boules encapsulées (Régénération collaté- 
rale des neurones radiculaires dans le 
tabes, physiologie des cellules pourvues 
d’appendices terminées par des —) (Na- 
GEOTTE), 272. 

Boutons lerminaux (Mautxesco), 211. 

— — de la cellule nerveuse (Lacue), 143. 

Brachyphalangie symétrique des deux 

“mats 1184. 

Brigandage (Les germes ethniques et 
psychologiques de la camorra et du —) 
(ANGIOLELiA), 1045. 

Brigands (Biographie de deux anciens 
—) (Tomei), 1045. 

Brome '(Rapports du — ct des échanges 
chez les épileptiques) (Hoprx), 


Bronchectasique(S yndrome de Raynaud 
d'origine —) (Sovgues et Vincent), 497. 

Bronches (Abcés du cerveau au cours 
d'une dilatation des —) (Rivet), 109. 


Brown-Séquard (Paralysie de — due a- 
une chute sur la téte : opération, autop- 


sie) (Knauss), 337. 

— (Un cas d'hystérie simulant le syndrome 
de —) (Timpano), 458. 

— (Variétés en largeur du syndrome de 
—) (Kurppec et Caapnor), 1283. 

Buccal (Le réflexe —) (Pervera et Baco- 
Lan), 40, 

Bufo vulgaris (Développement des nerfs 
des membres inférieurs du — greffés en 
un siége anormal) (Bancui), 107. 

— — (Le développement des nerfs des 
membres abdominaux du — greffés en 
‘un siége anormal, La régénération auto- 
nerfs périphériques) 

“8, 4034, 

Bulbaire (Paralysie — chronique et pro- 

ressive d'origine diphtérique) (T1xeL), 


- (Syphilis —) (Boxnamoun), 269. 


ires (Syndrome de Bonnier et” 


crises —) (Pezz1), 1248. 

— (Syringomyélie avec phénoménes — et 
troubles trophiques intenses) (Rarmonp et 
LEJONNE), 744. 

Bulbe (Anatomie comparée pour la con- 
naissance des faisceaux tecto-bulbaires) 
(Levi), 646. : 

— (Epingle rouillée dans le —) (Devic et 
‘NonpMann), 270. 

— (Le faisceau de Krause) (Ascenzi), 645, 


Bulbe faisceau d'Helwig-Westphal 
fasciculus circumolivarius) 


6. 

— (Noyaux arciformes de la moelle allon- 
gée et olives accessoires) 
pint), 645. ' 

— (Péritonite suraigué avec lésions dy 
— solaire, du — et de I'écorce céré- 

rale) 323. 

— (Ramollissement du — avec dégénéra- 
tion rétrograde du faisceau pyramidal 
(Kopin), 269. ~ | 

— (Tubercules latents de la protubérance 
et du —. Hoquet incoercible. Méningite 
terminale) (Lamy et 

35. 


— (Tumeurs du IV* ventricule) (Besta), 
485. 


— olfactif (La structure fine) (Ross1), 8410, 
Bulbo-protubérantielle (Apoplexie — 
circonscrite probable la suite d'une 
émotion provoquée par un traumatisme 
insignifiant) (Rose et Lemarrne), 1202, 
Buveurs (Le traitement familial des —) 
(Knust), 1266. 
— (La folie des —) (Cnoraens), 
& 


Caféine ‘Secousse musculaire, loi d'exci- 
tation pa la —) (Mme Laricovs), 214. 

Calcanéodynie sous la dépendance de 
l’hypertrophie du processus tuberis cal- 
canei (JaNosky), 1485. 

Calcium (Influence exercée par les sels 
de — et de sodium sur |’évolution de la 
tétanie expérimentale) (Panuon et Unie 
cue), 916. 

— (La teneur en — du névraxe) (Duéné et 
329. 

Calculs de cholestérine dans le cerveau et 
‘dans la moelle (Sournany), 949. 

Camptodactylie et gampsodactylie (Cuz- 
vrigEr), 1256. 

Canal épendymaire (Forme irréguliére du 
— chez un embryon humain ayant une 
longueur de 4 centimétre) (Ban et de 
Kervitty), 545. 

Canalicules de Holmgren des cellules 
nerveuses (LEGENDRE), 258. 

Canaux demi-circulaires (Dégénérescence 
des centres nerveux des pigeons a la 
suite des lésions des —) (Sornana), 1134,~ 

— — (La fonction des —) (Lussana), 556. 

Cancer cutané (Altérations inflammatoires 
des racines postérieures et des _—1 
— dans des cas de —) (CueaTLe), 

138. 

— de l'os frontal, étal et du cervelet- 
chez une jeune fille de 17 ans (Fiarav et 
Koevicuen), 818. 

— généralisé dérivé des glandules parathy- 

‘roidiennes chez un chien (Petit), 835. ~ 

Caractére (Etats morbides transitoires du 
—) (Macserti), 568, 

— criminel (Det Creco), 286. 

Carbogazeux (Bains — duns le traite-~ 
ment domestique) (MLapEowky), 1022, 

Carbonique (Influence de l'ankydride— 
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sur la contractilité des miuscles. striés) 
(Lanousse), 213. 


Carcinomateuses (Métastases — en des 


_ siéges inaccoutumés, en particulier dans 
les méninges et dans les nerfs périphé- 
riques) (P&aBopy), 4177. 

Carcicomatose multiple métastatique des 
méninges cérébro-spinales (Mac Cartuy), 


604 

Carcinome (Statistiques des tumeurs 
métastatiques et en particulier des .mé- 
tastases du — dans le systéme nerveux) 
(Kaurmann), 378. 

— primitif du foie avec métastase céré- 

brale (Giacnerti), 846. 

Cardia (Le mécanisme du vomissement et 

fonction du —) (VaLenti), 997. 

~ (Réflexe du pneumo-gastrique sur l'ceso-. 

“phage et sur le —) (MeLtzer et Aven), 
75. 

Cardiaque (Action de I'hypophyse sur la 
amy artérielle et le rythme —) (Gar- 
et THaon), 146, 228, 670. 

— (Psychoses d'origine —) (Francais et 
Darcanne), 926. 

o-inhibiteur (Influence de la véra- 

_trine sur le pouvoir — du pneumogas- 
trique chez les (Busguet), 

. 375. 


tide primitive (Ligature de la — 
pour dilatation artérielle et épilepsie) 
. 1098. 

Castration (Influence de la — sur le corps 
thyroide) (Pannon et GoLpsTEin), 1252. 
Catalase du sang dans quelques maladies 

mentales (PiGHINI), 733. 


Cataleptiques (Aphasie d’émission et de- 


réception totale chez une hystérique 
ayant présenté antérieurement du délire 
hallucinatoire et des accidents —) (Ox1- 
vier), 1039. 
Cataméniale (Epilepsie —) (Lévi-Bian- 
cuini), 565. 
Cataracte (Aéromégalie, double — et 
diabéte) (Veanesco et Zwittincer), 1184, 
Catatonie, hébéphrénie et démence para- 
. nojde (Souxuanorr), 1197. 
Catatonique (Parésie double des exten- 
. seurs de l’avant-bras chez un enfant dé- 
généré débile —) 624. 
Catatoniques (Symptémes — au cours 
-de la paralysie générale) (See.as), 1263. 
Cations (Toxicité comparée des — sur Je 
muscle) 1037. 
té (Méningo-encéphalite chronique 
avec —) (Bournnevitte et Penny), 1064. 
— (Ophtalmoplégie unilatérale totale et com- 
avec — du méme cété) (Boucnavup), 
— pour les couleurs (Vision et — dans 
l'hystérie) (Brecman), 968. 
— corticale (Cottet et Gruser), 377. 
(Deux cas de —) (Dieutaroy), 


— verbale (Hémisphére gauche d’un apha- 
sique moteur sans agraphie, sans sur- 
- dité ni —) (Lemos), 332. 
— verbale congénitale (Typholexie con 
hitale,—) (Vaniot et Leconte), 150, 
ulaire (Systéme — intermédio-latéral 


- de la moelle) (Bauce et Pirie), 436, 


Cellulaires (Lésions — des cornes. anté- 
-.rieures de la moclle,dans Jes: arthropa- 
nerveuses) (Etienne et Campy), 


— (Dément précoce mort phtisique avec 
stéatose hépatique et lésions — toxiques 
. de I'écorce cérébrale) 
et Leroy), 164. 
‘ Cellule cérébrale (Injections.de substanee 
grise dans les insuffisances.de la —) Ré- 
. Mon» et 4023, 
— nerveuse (Altérations cadavériques d 
» réticulum neuro-fibrillaire de la — chez 
les animaux morts mécacique 
rapide) Marte), 993. 
(Amiboisme des neurones) (Deuoor), 
— — boutons terminaux (Lacug), 143. -- 
— — (Ce qu'il faut entendre par neurono- 
phagic) (Maningsoe), 646. 
— — (Contact et continuité des neurones) 
(Lacue), 209. 
— — (Développement de la — des verté- 
_brés. Etude cytologique du noyau du 
neuroblaste) (Cameron), 325. 
— — (Développement des éléments nerveux 
- chez les vertébrés) (Hannison), 325. 
— —.(Effet de l'aetion combinée du jetme 
et du froid sur les centres nerveux de 
mammiféres adultes) (Donaceio), 996. . 
— — (La nucléine de la —) (Lacue), 257. 
(La question du neurone) (LEGENvAE), 
07 


~~ — (La énérescence nerveuse; -les- 
nerveuses) (MARINESCO), 


— — (La transplantation des ganglions 
nerveux) (Marinesco et Minga), 647. 
—-— (Les connexions des éléments du 
systéme nerveux centra! 1076. 
— — (Lésions du réseau neurofibrillaire 
‘de la— dans Il'inanition expérimentale) 
(Riva), 707. 
— — (Le noyau et le :nucléole de la —- 
& l'état normal et. pathologique) (Mani- 
NEsco), 435. -- 
— — (Lésions du réticulum neurofibrillaire 
endocellulaire chez des mammiféres .adul- 
tes complétement ou partiellement privés - 
' thyroparath yrojdien) (Batt), 


— — (Morphologie et connections des neu- 
rones) (Ramon y Casat), 240, 
— — Neuronophagie (Sanp), 108. |. -- - 
ie 
et Vorsey), 142. 

— — Neurophagie dans les greffes de gan- 
-glions rachidiens) (NaGgorre), 933. - -- 

— — (Nucléole dans les neuroblastes de 
la moelle chez l'embryon du poulet) 
54. 

— — (Pathologie générale de conducteurs 
nerveux) (DuRaNTE), 602. 

— — (Pénétration de substance chromato- 
-phile dans le noyaude la —) (Lacue), 258. 

— — (Quelques particularités morpliolo- 
giques des cellules des ions spinaux 

es mammiféres) (Rosst), 
— — (Quelques problémes concernant le 


du systéme nerveux) (Leva), 
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Cellule nerveuse (Quelques variations 
des neurofibrilles chez l’hirudo medicina- 
lis) (Restzz1), 144. 

— — (Recherches sur la transplantation 
des ganglions nerveux) (Maninesco et 
Go.pstein), 648. 

— — (Structure de la — pendant ses di- 
vers états fonctionnels) (PoLicarp), 1126. 

— — (Théorie du neurone. Doctrine et 
faits) (Goxe1), 1076. 

— — (transplantation des ganglions ner- 
veux) (Maninesco), 244. 

Cellules apotrophiques, leur réle dans la 
— nerveuse (MARINESCO), 
4 


— de Vexsudat dans la méningite cérébro- 
spinale épidémique (Sreroni), 383. . 

— de Purkinje, lésions dans la psychose 
épileptique (Braverta), 727. 

— — (Corbeilles des —) (Lacue), 444. 

— des ganglions spinauz (Quelques particu- 
larités ry mere” ues des — des mam- 
miféres) (Rossi), 648, 

— des ganglions rachidiens, morphologie 
(Maninesco)), 537. 

— ganglionnaires (Systeme nerveux des 

phalopodes, structure fibrillaire des — 
chez l'octopus vulgaire) (Gaataerr), 326. 

— motrices spinales (Modifications des — 
dans la myopathie) (Vensitorr), 563. 

— nerveuses (Altérations 4 la suite de 
lempoisonnement subaigu par la strych- 
nine) (Pizzo), 4144. 

— — (Altératons cadavériques du réti- 
culum neuro-fibrillaire des — de la 
moelle) (pt MatTe!), 993. 

— — (Alltérations des — dans le systéme 
nerveux d'une malade présentant une 
atrophie congénitale du cervelet) (Stravuss- 
LER), 1043. 

—— (Altérations des — dans l'hyperthermie 
expérimentale, étudiée avec les méthodes 
de Dénaggio) (Scanpin1), 142. 

— — (Altérations fines des — dans l’in- 
toxication par la quinine) (Grorpan1), 1075. 

— — (Changements morphologiques des 
—survivant a la transplantation des gan- 
glions nerveux)(Marinesco et Minea), 648. 

— —, centrosome (Lecennne), 143. 

— — dans la paralysie générale (Ross1), 70. 

— — (Disposition achromatique des — et 
sur les modifications qu'elle subit dans 
quelques maladies mentales) (Smits), 1076. 

— (Eléments du periphé- 
rique. Histogénése des —) (Craccro), 54. 

— — (Formation de nouvelles — dans le 
sympathique des oiseaux) (Craccto), 326. 

— — (La destruction des — dans la vieil- 
lesse et dans les états pathologiques) 
646. 

— — (La nature d’un réseau diffus observé 
dans la substance grise du systéme ner- 
veux central) (Onrv), 1076. 

— — (Modifications des — d’helix pomatia 
pendant l’asphyxie par immersion) 
GENDRE), 326. 

— — (Morphologie des — et des fibres des 
ganglions rachidiens) (NaGgorte), 357. 

— — (Nature pathologique des canalicules 
de Holmgren) (Lecenore), 258. 

— — (Présence de neurofibrilles dans 


les — d’hélix pomatia) (Lecennne), 326, 
ules nerveuses (Réactions des — de 
la moelle et neuronophagie dans la 
expérimentale du lapin) (Laienet-Lavas- 
TINE et Voisin), 278. 
— — (Recherches sur le mécanisme de la 
destruction des —) (MANovELiaN), 372. 
— — (Résistance du réseau fibrillaire des 
— de la moelle des iapins adultes) (Gov- 
REWiITcH), 142. 

— — Structure des — d’« helix pomatia») 
(Lecenpre), 143. 

(Structure des — des vers) (Ggwetti), 


— — (Structure des — de la substance 
médullaire de la surrénale humaine) 
992. 

— neutres du systéme nerveux central 
(Knonraat), 

— sympathiques (Imprégoation nti 
des neurofibrilles de 
Lavastine), 1126. 


Cellulo-adipeux (Atrophie du tissu —) 


(Bannacuen), 456. 

CGénestopathies (Dupré et Camus), 922. 

Centre cortical de salivation (Influence du 
— sur lactivité réflexe des glandes sali- 
vaires (Bié.irzky), 438. 

— de Broca (Coup de feu de la région tem- 
porale gauche. Aphasie. Trépanation au 
niveau du —) (Renov), 1174. 

hystérique du fonctionnement du 
ics et maladies mentales) 

— de déglutition (Rapports entre le centre 
respiratoire et le —) (Duccescut), 375. 

= Vaphasie motrice existe-t-il? (Benner), 


— respiratoire (Benpente entre le — et le 
centre de déglutition) (Duccescut), 375. 
— et nerfs sécréteurs du rein (Frucon: et 

Pea), 56. 

Centres encéphaliques du mouvement laté- 
ral conjugueé de la téte et des globes ocu- 
laires (Bonaro!), 442. 

— médullaires (Degénération de la queue en 
l’absence des centres — chez Rana viri- 
dis) (WINTHEBERT), 259. 

— nerveux (Action polaire du courant cons- 
tant sur les —) (Baciion1 et Cuncio), 946. 

— — (Origine sensorielle des mouvements 
de rotation et de manége ae aux 
lésions unilatérales des —) (Bann), 442. 

— — autonomes de l’utérus et de ses 
(La 706. a 

— — ( nérescence des — des pigeons 
a la suite des lésions des canaux demi- 
circulaires) (Soprana), 4434. 

— — (Examen des — dans deux cas d’hys- 
térie) (CLaupe), 769, 1258. 

— — lésions consécutives 4 I'insolation) 
(Maninesco), 323. 

— — (Origine sensorielle des mouvements 
de rotation et de manége propres aux 
lésions unilatérales des —) (Baro), 656. 

— psychiques Cgc: du langage et la 
localisation 
SET), 332, 440. 

— sensilifs séparés pour les membres dans 
le lobe pariétal 332. 

— supérieurs (La légende des lobes fron- 


es —dans le cerveau) (Gras- 
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taux ‘en tant que — du psychisme de 
l'homme) (Jaxon), 595. 
des celinles nerveuses (Le- 
GENDRE), 
halalgique (Troubles 
et base — et hemi- 
cranique) 465. 

Cépha sation (Variations de la compo- 
.sition chimique du cerveau en fonction, 
du volume et du coefficient de —) (Gi- 
raro), 329. 

halopodes (Systéme nerveux des — 
structure fébrillaire des cellules ganglion- 

_naires chez l'octopus vulgaire) (Gantacrr), 


326. 

halorachidien (De la pléocytose cé- 
rebro-spinale. Hyperplasie cellulaire du 
liquide cérébro-spinal) (Fiscuer), 454. 

— (Diagnostic et pronostic de la méningite 
cérébro-spinale tirés de Texamen du 
liquide —) (Sicarp et Descomps), 907. 

— dosage du chloroforme du liquide —) 
(Stcarn), 273. 

- _— cytologique du liquide — dans la 
blennorragie) (Jonirzesgo et Gatasesco), 
1136, 

— (Etude sur l’albumine et la cytolyse du 
liquide —) 665. 

(ixames cytologique du — dans 
la méningite tuberculeuse)(Cave), 273. 

— (Examen cytologique du liquide — dans 
les maladies mentales) (PEGNa), 163. 

— (Examens cytologiques dans un cas de 
méningile tuberculeuse, albumine dans 
le liquide —) (Rénon et Trxier), 492. 

— (Hémorragie méningée, purpura hémor- 
ragique a réaction myélocytaire. Guéri- 
son) (Potsor), 338. 

— (La ponction lombaire chez les enfants, 
pression du liquide —) (Heiman), 227. 

— La substance réductrice contenue dans 
le liquide —) (Ross), 20. 

— (Le liquide — des hérédo-syphilitiques) 
(Ravaut), 959. 

— (Le liquide — chez les aliénés, statis- 
tique) (ZiLanakis), 20. 

— (Les albumines du liquide —) (Rénon 
et 226. 

— (Les anticorps syphilitiques dans le 
liquide — des paralytiques généraux et 
tabétiques) (Marte et Levapitt), 


— (Liquide "— puriforme au cours de la 
syphilis des centres nerveux) (Wipat, 
Lewrenre et 1087. 

— (Méningite cérébro-spinale 4 méningo- 

ues; injection intrarachidieone de 
collargol. Guérison. Etude comparative 
du liquide — avant et aprés l’injection) 
(Winat et Rawonpn), 1049. 

— (Lymphocytose du liquide — dans un 
cas de zona intéressant le plexus sacré) 
(Quevrat et 453. 

— (Passage de l'acétone dans la. liquide — 
au cours l'homme 
et 4 l'état nSrmal chez les animaux) (Sov- 
ques et Aynaup), 4178. 

— (Réaction bactéricide dans le liquide — 
des typhiques) (Corsixo), 339. 

— (Méningite tuberculeuse sans réaction 
leucocytaire du liquide —) (Pauxy), 275. 


REVUE NEUROLOGIQUE. 


(Méningites et leur 

. diagnostic) (Cuavieny), 275. 

— (Réactions cellulaires et séro-fibrineuses 

. dans le liquide —, reliré par ponction 

lombaire des tuberculeuses) 
(Froin et Rawonp). 273. 

— (Recherches cytologiques sur le liquide 
— dans le typhus exanthématique (Hati- 
NEANO et GaLEnsco), 226. - 

— (Tabes avec poussées de polynucléaires- 
le liquide —) (Vittarner et Trxter), 


— (Virulence et toxicité comparées des 
liquides pleural et — tuberculeux) (Frotn- 
et Rawonp), 274. 

Céphalorachidienne (Paraysies du mo- 
teur oculaire externe et la voie —) (Livy 
et Bavuvorn), 102. 

Cérébelleuse (Atrophie — consécutive a 
laplatissement d’un hémisphére cérébral) 
(Perir), 414. 

— (Hémiatrophie cérébrale et hémiatrophie- 
— croisées chez un imbécile épileptique) 
232. 

— (Hémorragie — avec déviation conjuguée 
de la téte et des yous) ( Losntehanalbeny 
et 218. 

— (Hérédo-ataxie — précoce avec troubles 

~auditifs) (Vanior et Bonnior), 298. 

— (Idiotie et lésions —. Amélioration des- 

+ (Vorstn, Vorsin et Rznpv), 


— (Kyste a échinoques du ventricule laté- 
ral avec prédominance — chez un enfant) 
(Fepenici), 331. 

— (Tumeurs —) (Ascoxt), 819. 

— (Tumeur de l’encéphale, localisation —) 
(Raymonp), 3. 

Cérébelleux (Abcés —) (Ricuarps), 1044. 

— — (Rurnerrvrp), 1041. 

~ — dorigine otitique) (ALaGNa), 

1 


— (Absence de’symptémes — dans un cas 
foyer tuberculeux) (Scuuprenr), 


— (Effets physiologiques consécutifs 
l'ablation d’un lobe frontal et d'un hémis-. 
—) (Mineazzint et 


— (Hémiasynergie droite hemorragie 
dans la substance de Phémisphere —) 
(Latenet-Lavastine), 486. 

— (Les pédoncules — supérieurs) (Geavu- 
CHTEN), 1427. 

— (Ramollissement —. Ictus ere 
(Lannots ct Perretiére), 335. 

— (Sevousses rythmiques continues des 
muscles de la déglutition, 2 cas de ra- 
mollissement —) (Kier), 1082. 

— (Syndrome —) (Mopena), 820. : 

— da a Ja malaria) (Pécoa:), 


— (D’ALLoco), 334. 

— 820. 

— (Ficacci), 820. 

— (Syndrome — par infection malarique) 
1042. 

— (Syndrome pédonculaire bilatéral avec 
ataxie du type —) (Moret), 269. 

— (Syndromes — congénitaux) (Votsin et. 
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llo-bulbaire fo faisceau en cro- 
chet de Russell ou faisceau —) (Geuv- 

; CHTEN), 1470. 

Cérébral(Ramollissement —) (Devay),554. 

Voy. Cerveau, Ramollissement. 

Cérébrale (Anévrisme volumineux de 

‘Yartére — antérieure gauche) (Crovzon 

- et Ficai), 3. 

— (Ecorce — chez le vieillard) (Miyake), 592. 

(Claudieation intermittente d’origine —) 

. (MeEus), 988. 

— (Etude anatomo-clinique des troubles de 
lasensibilité d'origine —) (Scuarrer), 657. 

— (Gomme —. Signe d’Argyll) (Maruiev et 
Aynaup), 109. 

— (Hémiatrophie — et hémiatrophie véré- 
helleuse croisées chez une imbécile épi- 
y (Mancuanp), 232. 

— (Maniére de réagir a l'électricité des 
muscles et des nerfs dans les affections 
d'origine —) (Rossi), 56. 

— (Topographie — a la table d’autopsie) 
(Farrar), 552. 

— (Troubles dissociés de la sensibilité 
d'origine —) (Hatscuex), 555. 

— (Un cas d’actinomycose —) (Preopra- 
JENSKY), 444. 

Cérébrales (Asymétries — chez les cri- 
minels) (Latres), 736. 

+ (Complications — et ophtalmiques de la 

. sinusité. sphénoidale) (THomson), 555. 

— (Du pleurer impulsif dans les lésions —) 

- (BecuTERErr), 1245. 

(Pathogénie des atrophies musculaires 
les lésions — en foyers) (MaRGULI3), 
4172. 

+(Paralysies —, fonctions psycho-réflexes) 
(BecuTEREw), 1172. 

— (Rhumatisme chronique et manifesta- 
tions —) (Lerine), 280. 

— (Modifications spinales dans les lésions 
— en foyer) (Mancoutis), 144. 

Cérébration inconsciente (Lacne), 233. - 

Cérébraux (Aplasie des hémis- 
phéres — chez un enfant idiot) (BuLLarD 

Soutrwarn), 950. 

— (Myopathies avec phénoménes —) (SanTE 

. DE Sanctis), 563. 

Cérébro-spinal (De la pléocytose céré- 
bro-spinale. Hyperplasie cellulaire du 
liquide —) (Fiscner), 454. 

Cerveau (Abcés du — d'origine otique) 
(Lacourte), 265. - 

— — (Durovx), 265. 

— — (Cavssave, Wicant et 265. 

— (Abcés du — consécutifs 4 la poeumo- 

nie) (Boucuez), 57. 

— (Abcés du lobe sphéno-temporal du — 
d'origine otique) (Wicart), 57. 

— (Absence des bandelettes, du chiasma 

. et des nerfs optiques. Agénésie du corps 
calleux, du trigone, des commissures 
blanches antérieure et postérieure) (Lw- 
cren), 1269, 1324. 

— (Action sur la pression du sang) 
(Weser), 812. 

— (Agénésie cérébrale par transformation 

: kystiqae du — pendant la vie intra-uté- 
rine) (Lone et Wrx1), 905. 

+ (Anatomie de la scissure calcarine) (Zve- 
KERKANDL), 592. 


Gerveau. (Anatomie des plis de passage 
(Anatomie microcospique comparée 
Yécorce) (Kip), 844. 
— (Anévrisme volumineux) (Ruston et 
949. ultipl 
— Anévrismes m es et symétriques 
- (Beapies), 1128. 

— (Angiome caverneux du lobe temporo- 
sphénoidal du —) (Dopson), 1128. 

— (Anomalies histo-morphologiques dans 

~ les — des criminels et des pileptiques) 
(Roncoront), 285. 

— (Attaques cérébrales avec douleur sous- 
occipitale; anévrismes miliaires du — 
et gros anévrisme des vertébrales) (Rus- 

. Ton et Sournarn), 949. 

— (Calceuls de cholestérine dans le — et 
dans la moelle) (Sournarp), 949 

— (Concomitance d’embolies du —, du 
mésentére et d’une cuisse) (RopcER), 998, 

— (Couches moléculaires du — et du 
cervelet) (Roncononi), 810. 

— (Cysticerques du —) (Laienet-Lavas- 
TINE et ALBRON), 947. 

— (Cysticerque du — accompagné de ma- 

psychiques graves) (MEpEa), 
948. 

— (Cysticerque cellulaire cérébral et mus 
culaire) (Jacopsoun), 1430. 

racémeux) (Nazani), 1128. 

— de la femme criminelle (Larres), 30. 

— d'un criminel aliéné 285. 

— d'une accouchée morte aprés une série 
de crises éclamptiformes (Porter et de 
Kerviity), 1074. 

— des perroquets au point de vue anato- 
mique et physiologique (Katiscuer), 325, 

— (Dextrisme et mancinisme en relation 
avec les asymétries fon«tionnelles du —) 
(Latres), 4174. 

Développement de l’écorce) (Fracnito), 

1. 


— (Déviation conjuguée de la téte et des 

--yeux et troubles des mouvements ocu- 
jaires associés dans les tumeurs et au- 
tres lésions du —) (WerseNnsuRG), 1280. 

_ du lobe frontal) (Rows), 
8 


— et crane dans le mongolisme (WaTeRs- 
TON), 466. 
— (Examen d'un — d’un cas d’aphasie de 
Broca) (Mariz et Moutien), 376. 
(Epithélioma primitif du —) (Cestay), 
483 


— (Effets des rayons X sur la moelle et 
le — aprés laminectomie et craniecto- 
mie chez le chien) (Stcarp et Baven’, 903. 

— (Etat vermoulu du —) (Ficai), 1279 

| — (Fonction du langage et localisation des 
— psychiques dans le —) (Grasset), 
2 


— (Fonctions de la région frontale du —) 


(Weser), 994 


Fonctions du systéme negveux central 


(Lewanpowsky), 106. 


— Fonctions des aires d’association chez 


~les singes (Franz), 260. 
— (Gliose diffuse dans la substance blan- 


‘che du — chez un enfant) (Buitanp et 


. .Sournarp), 949. 


Cer" 
: 
| | 
| 
( 
| 
ins 
tre 
ch 
| ‘de 
rie 
tie 
G 
| 
pl 
| 
ex 
| Al 

| 
Si 
; 4! 
| 
H 
| 
| 
B 
c 
D 
' d 
| 


TABLE ALPHABETIQUE DES MATIZRES ANALYSEES 4354 


Cerveau (Histogénése d’un épithélioma 
secondaire du—) et Renavp), 379. 
— (Hippus observé au cours d’un abcés 
cérébral (Bourret), 265, 
— (Hypertrophie et pseudo-hypertrophie) 
anvurG), 592. 

= (Infection du — par le pneumocoque) 
(Sournarn et Keens), 743. 

=~ (Influence du — sur la fonction de la 

ande mammaire) (Nixit1ng), 41242. 

— (Injections de substance grise dans les 

insuffisances de la cellule cérébrale) 
et VotveNnet), 1023. 

— (La;fonction corticale de la vision. Les 
troubles de la vision qui se produisent 
chez les chiens 4 la suite de l’ablation 

ide Yécorce cérébrale des lobes posté- 
rieurs) (Ross1), 945. 

— (La fonction du langage et la localisa- 

. tion des centres psychiques dans le —) 
(Grasset), 440. 

~ (La région du lemniscus latéral ou ré- 
gion laterale de l'isthme du rhombencé- 
phale) (GeuucuTen), 1032. 

— (L’attention s’explique-t-elle par les 
excitations extérieures ou par une acti- 
vité propre du —) (p’ALLONNEs), 234. 

Le faisceau en écharpe de Féré) (Surru), 


— (Le faisceau longitudinal inférieur et 
le faisceau central) (LasaLie- 

ARCHAMBAULT), 437. 

— (Le poids du — et sa relation avec 
Yoccupation physique et psychique) 
(MatigeKa), 594. 

— (Les fonctions du—, les lobes frontaux), 
(Franz), 994. 

—(Lésions du—dans la syphilis) (Bose), 266. 

— (Les vasomoteurs du —) (Mutier et 
Srepeck), 844. 

— Maladies des régions du— (Stcuepinsky), 


4174. 

— (Méthode pour expérimenter sur les 
eins et sur les faisceaux profonds 

u systéme nerveux central) (CLanke et 

Horsey), 484. 

— (Nucléone et eau du — chez les ani- 

Maux jeun) (PANELLA), 329. 

de base du —) (Wesen), 


129. 

— (Pathologie du cylindraxe dans les tu- 
meurs et les cicatrices du —) (Mar- 

Bours), 552. 

— (Phénoménes électriques dans I'écorce 
cérébrale aprés l’ablation partielle de 
cette derniére) (Beck), 946. 

— (Physiologie des lobes frontaux) (Po.t- 
MANTI), 260. 

— (Ramollissement chronique progressif 
du —. Un cas ayant simulé une tumeur 
cérébrale) (Hunt), 744. 

— (Sarcome ossifiant de la vodte cra- 
nienne ayant provoqué l’aplatissement 
des hémisphéres cérébraux avec atro- 
cérébelleuse, chez un chien) (Petr), 


— (Stigmates hystériques causés par des 
ions organiques du —) (Hoppe), 388. 
— (Syphilis du —. Méningo-encéphalite 
chronique associée a une syphilis scléro- 
gommeéuse) (Bosc), 266, 


Gerveau (Teneur en calcium du ni'vraxe) 
et 329. 

— (Tuberculose du — et du cervelet et mé- 
ningite tuberculeuse chez un idiot con- 
damné pour vol) (Frvz1), 58. 

— (Tumeurs métastatiques) (Krastin), 708. 

— (Tumeurs du —, leur diagnostic topo- 

raphique et leur traitement chirurgical) 
Frazier, Scaweinirz, 
EISEMBURG), 378. 

— (Variations de la structure du — en 
fonction de la taille et de |'intelligence 
des espéces) (Ginarp), 323. 

— Variations quantitatives de la compo- 
sition chimique du — en fonction du 
volume et du coeflicient de céphalisation) 
(Girarp), 329, 

— sénile (LEt1ENNE), 502. 

— — avec atrophie des circonvolutions 
(Marnie et Moutier), 1038. 

Cervelet (Abcés du —) (Pans), 714. 

— (Abcés du —, évacuation, guérison) 
(Rawtiine), 714. 

— (Abcés métastatiques de l'hémisphére 

auche du — consecutifs 4 un phlegmon 
e la main) (Casaveccuia), 334. 

— (Absence de symptémes cérébelleux 
dans un cas de vaste foyer tuberculeux 
ayant presque détruit l"hémisphére gau- 
che du —) (Scuvprer), 1043. 

— (Altérations des cellules nerveuses et 
de leurs prolongements dans le systéme 
nerveux central d'une malade présen- 
tant une atrophie congénitale du —) 
(Srrausster), 4043. 

— (Atrophie croisée du —)(Tsomas et Cor- 
NEtIvs), 485, 197. 

— (Cancer de l’os frontal, pariétal et du 
— chez une jeune fille de 47 ans) (Fia- 
et Koe.icaen), 817. 

— (Couches moléculaires du cerveau et du 
—) (Roncononi), 810. 

— (Diagnostic différentiel de l'abeés du — 
et de. la suppuration du labyrinthe) 
(NEUMANN), 744. 

— (Excitabilité du — aux courants élec- 
unipolaires) (Necro et Roasenpa), 

46. 


— Fonctions du —) (Lewanvowsky), 106. 

—, fonctions et symptémes de ses mala- 
dies (Dana), 248. 

— (Hémorragie corticale du —) (Lian), 820. 

— (La charpente ans le — 
dans les cas de sclérose marginale) 
(Sournarp), 849. 

— (Les idées de Hughlings Jackson sur 
les fonctions du —) (Horsey), 819. 

— (Malformation hétérotopique partielle 
du —en forme de tumeur rachidienne 
cervico-dorsale) (NaGEorTe), 218. 

— (Modifications histopathologiques du — 
dans la paralysie générale avec considéra- 
tions sur le cours de la maladie et de son 
diagnostic différentiel) 390. 

— (Phénoménes consécutifs aux extirpa- 
tions partielles du —) (Marnassin1), 1042. 

— du —) (Necko et Roasenpa), 


— (Sarcome du —, infiltrations sarcoma- 
a de la pie-mére spinale) (Dercum), 
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CGervelet (Sclérose du —)(Scuweicen), 592. 

— (Tuberculome du —) (Lesné). 1041. 

— (Tuberculose du cerveau et du — chez 

- un idiot condamné pour vol) (F1nz1), 58. 

—- (Tumeur de langle ponto-cérébelleux 
gauche) (Ascou!), 819. 

Champ visuel et vision centrale dans 
l'atrophie tabétique des nerfs optiques 
(Basinskt et 716. 

—— (L’@il chez les aliénés) (MEziE et 

597. 

Chancre syphilitique (3 cas de paralysie 
générale au cours desquels les malades 
contractérent un — et des accidents se- 
condaires) (Lambnior), 1018. 

Gharbonneuse (Méningo-encéphalite hé- 


—), . 

CGharcot-Marie (Un cas d’amyotrophie 
— 4 début par les membres supérieurs, 
avec participation de quelques muscles 
de la face et des muscles masticateurs) 
(Maninesco), 416. 

Charcot-Marie-Tooth (Un cas de para- 
lysie neuro-musculaire du type —) (Rar- 
FAN), 965. 

Chaux (Epilepsie et sels de —) (St.ves- 
565. 

— contenue dans le systéme nerveux cen- 
tral en rapport avec l’éclampsie, la téta- 
nie, et leurs équivalents) (Si.vestai), 347. 

Voy. Calcium. 

Chiasma (Absence des bandelettes, du — 
et des nerfs optiques) (Lucien), 1269, 1321. 

— (Les lésions du — dans la méningite de 
la base) (GaLezowsk1), 952. 

Chien (Epilepsie et stupeur symptoma- 
tiques d'un glio-sarcome du lobule sphé- 
noidal chez un —) (Mancuanp et Petit), 

3 


— (Réflexe du ttage chez le — a moelle 
sectionnée) (SHERRINGTON), 261. 

— (Tabes experimental chez le —) (Srre.- 
MEYER), 1044. 

— cerétin et son appareil thyroide (Cer- 
LettTi et Perusiyi), 157. 

Chiens nouveau-nés (Les effets de l'exci- 
tation des ganglions optostriés chez ies 
—) (PaGano), 708, 995. 

Chiromégalie (Syringomyélie ayec — 
d’autopsie) (Lugnmitre et Arron), 

55 


Chirurgical (Traitement — de I’aliéna- 
tion mentale) (Suckiines), 737. 

Chirurgicale (Intervention — dans les 
Iésions de la moelle consécutives aux 
fractures du rachis) (Pasano), 736. 

rgie cérébrale, lobes frontaux (Sor- 

RENTINO), 264. 

aliénés, ce qu'elle doit étre (Picqvé), 

— des nerfs périphériques (Suennen), 417. 

Chloralique (Délire —) (Mircuett), 1198. 

Chloroforme (Anesthésie par le bromhy- 
drate de scopolamine et le —) (Zennoun 
ben Briamats), 167. 

— Dosage du — du liquide céphalo-rachi- 
dien) (Sicarp), 273. 

Cholémie (Réactions électriques des nerfs 
et des muscles dans la —) (Faison), 484. 

Cholestérine (Calculs de — dans le cer- 
veau et dans la moelle) (Sournanrp), 949. 


Cholestérine (Influence de la — sur |e 
virus rabique) (ALmaGta), 4142. 

— (Tétanos traité par des injections de —)- 
(Atmacta et MenpBs), 974, 1485. 


— (Tétanos guéri par la —) (Avmacia et- 


MeEnp&s), 1090. 
— (Pouvoir immunisant de la — et de la 
lécithine contre la rage) (Fermi), 1142. 
Chorée (Pathologie de la —) (Pornron et 
Howmes), 345. 

— (Un symptéme peu commun de —) 
(Paice), 4194. 

— chronique (STELLETZKY), 1191. 

— — progressive (Etude clinique et ana- 
tomo-pathologique) (Bonric.1), 1192. 

— de Huntington (pe Cutara), 1194, 

— — (Relation d'un cas de — dans | 
4 membres d’une méme famille furent 
atteints de cette maladie) ea, 1013. 

— de Sydenham (Action de la scopolamine 
sur la —) (Baprinski), 86. 

—— au cours de la syphilis secondaire 
(Rose et Cuartier), 526. 

— — suivie de zona (Cuampon), 346. 

traitée par l'exalgine (Monreveapt), 


— des femmes enceintes (Wa.Lace), 346. 

— infantile et tics, leurs symptémes et 
leur traitement (Ricuarnson), 1191. 

— maniaque (MussELLWiTHe), 1194. 

— — (Frnny), 1192. 

— tétanoide associée & une cirrhose du 
foie (Gowers), 346. 

Chorées (Connaissance des lésions his- 
tologiques des —) (vAN Lonpem), 1043. 
Choréiforme (Astasie —, abasie —) (Le- 

sonneE et Cuantier), 1258. 
Chorio-rétiniennes (Hémorragies — 
chez des adolescents a la suite d'une pé- 
de surmenage physique) 
3 


Choroidite disséminée (Double décolle- 
ment de la rétine guéri depuis 14 ans) 
et Poiack), 823. 

— suppurée (Un cas de méningite consé- 
cutive 4 une —) (Caputo), 450. 

Chromatophile (Pénétration de subs- 
tance — dans le noyau de Ja cellule 
nerveuse) (Lacue), 258. 

Chute spontanée des dents et nécrose des 
maxillaires chez les tabétiques) 
pE 449. 

Cicatrices (Pathologie du cylindraxe 
dans les tumeurs et les — du cerveau) 
(Marspours), 552. 

Cinématographe (La persistance des 
impressions lumineuses et le —) (He- 
MARDINQUER), 955. 

Circonvolution de Broca (Deux dé- 
mences aphasiques sans lésions de la —) 
(Mariz), 1038. 

— frontale gauche (Aphasie de Broca dans 
lequel la troisitme — n’est pas at- 
teinte) (Marnie et Moutier), 1039. 

Circonvolutions (Cerveau sénile avec 
atrophie simple des —) (Marnie et Mov- 
Trer), 1038. 

— (Physiologie du type des — chez les 
rimates) (Mort), 553. 

ulaires (Formes — de la paralysie 
générale) (Rrsaxorr), 124. 
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Circulation (Action de lalcool sur le 
cur et sur la — du sang) (Haskovec), 56. 

— (Action physiologique de l'eau-de-vie 
sur la —) (Cuanreris et Catucant), 1242. 

— (Altérations fonctionnelles de Ja sensi- 
bilité cutanée de la respiration et de la 
—, constatées chez un hystérique non 
convulsif) (Canxt), 66. 

— cérébrale (Troubles mentaux liés a l’ar- 
tério-sclérose) (Rosco), 285. 

— rétinienne (Rétablissement de la — par 
des anastomoses 4 la suite d'une obs- 
truction de l'artére centrale) (Gonrn), 954. 

Cirrhose du foie (Chorée tétanoide asso- 
ciée & une —) (Gowers), 346. 

cations des maladies mentales 
(Bosinovitcn), 1102. 

— des psychoses et des psychoses pério- 
diques (Geist), 4103. 

Claudication intermiltente (Tater), 
4257. 

—— (Aphasie par — de la mémoire ver- 
bale) (BeannEm™), 330. 

— — d'origine cérébrale (MeEvs). 988. 

——etgangréne d'origine artérielle (Pza- 
nin et Bium), 118. 

—— (Syndrome de Dejerine ou — de la 
moelle) 489. 

—— de la moelle (Boucuaup), 186. 

— — (Soren), 337. 

Cleptomanie (Exhibitionnisme et — chez 
un dégénéré supérieur) (Lomsroso), 350. 

— (Hiero —) (pe Buasio), 729. 

Voy. Kleptomanie. 

Clonus (La trépidation épiléptoide du 
pied dans les névroses (Rotx), 967. 

(Anesthésie spinale) (Roparts), 


Voy. Analgésie, Anesthésie, Rachicocai- 
nisalion. 

(Le nerf —) (van GenucnTen), 
1032. 

— (Phénoménes oculomoteurs d'origine 
cutanée, labyrinthique et — chez un ta- 
bélique) (Etrenne), 1025. 

Coeur (Aiguille trouvée dans le — d'une 
morphinomane ayant succombé a des 
ents infectieux) (RENon et Trxrer), 


— (Altérations qui se produisent dans 
les tissus dans la toxémie diphtérique 
aigué, en rapport avec la défaillance 
du —) (DupcGeon), 344. 

—dans la maladie de 

— (Excitations conjonctivales dans les 
arréts de la respiration et du —) (Cue- 
446. 

— (Hémiplégies cérébrales en rapport avec 
la thrombose diphtérique du —) (Mott- 
CHANOFPF), 1245. 

— (lHydrothérapie et balnéothérapie des 
maladies de —) (MLapEsowsky), 974. 

— (L’action de l'aleool sur le — et sur la 
circulation du sang) (Haskovec), 56. 

du — des invertébrés) (Car.son), 


— (Reviviscence du — et des centres ner- 
veux) 327. 

— (Rupture du —. Crises épileptiformes. 
Importance des lésions cardiaques) (Ovut- 
mont et Lian), 567. 


Colibacille (Névrite multiple et —) (Po- 
LiakHorr et Knoroscuko), 828. 

Collargol (Méningite cérébro-spinale a 
méningocoques ; infection  intrarachi- 
de —) et 1049. - 

— (Méningite cérébro-spinale guérie 
injection de —) 1049. 

Colombe domestique (Locomotion dés oi- 
seaux aprés section des racines posté- 
rieures de la moelle agitation, physiologie 
du systéme nerveux des oiseaux d'aprés 
les recherches faites sur la —) (TRENDE- 
LENBURC), 710, 

Colonie industrielleau mamicome de Luc- 

ues) (Cristiani), 128. 

Colonisation (La psychologie de la — 
dans l'Afrique équatoriale) (Lévi-Bran- 
463. 

Coma diabétique (Passage de Il'acétone 
dans le liquide céphalo-rachidien au cours 
du — chez l'homme et 4 l'état normal 
les animaux) (Soveves et Aynavup), 

— hystérique chez nn jeune homme de 
48 ans (Pacer), 158. 

Commissure antérieure (Les altérations 
du corps calleux et de la — constatée 
chez un alcoolique) (RigNam1), 998. 

Commissures bianches antérieure et 
postérieure (Agénésie du corps calleux, 
du trigone, des —) (Lucten), 1269, 1324. 

Commotion de la moelle épiniére (Altc- 
rations de la moelle épiniére chez le 
lapin sous l'influence de la vibration 
Etude de la —) (Srcwensak), 
1244. 

Complications nerveusés des fiévres spé- 
cifiques (Bartow), 344. 

Compression cérébrale 1245. 

— de la moelle associ¢e & un syndrome de 
la queue de cheval (Craupe et Tov- 
cHano), 1305 

Conducteurs nerveux (Pathologie géné- 
rale de —) (Durante), 602. 

Cone terminal (Lésions traumatiques du 
—) (Fiscuter), 717. 

Confusion mentale avec délire onirique 
par insuffisance hépatique chez une 
phtisique (Larenet-Lavastine), 165. 

— — chez un achondroplase (Cuaumier et 
Taty), 926. . 

— — chez une alcoolique tuberculeuse 
(Larenet-Lavastine). 166. 

de Korsakoff) (Bonricui), 
1059. 

—- — (Psychose de Korsakoff) 
et Havperstapt), 166. 

— — (Psychose basedowienne 4 forme de 
—) 573. 

— — aigué (Ses particularités chez les 
soldats russes) (Sovuxnonorr), 843. 

— — primitive, encéphalite 236. 

— — stupide (Etat actuel de la pellagre 
dans les Landes. Un cas de pellagre avec 
—) (Reéers), 1140. 

Confusionnelles (La formule hémo-leu- 

_ cocytaire dans les psychoses aigués —) 
(Sanpri), 676 

Congénitales (Maladies familiales et —) 
(AeeRT), 7. 

Conjonctivales (Excitations — dans les 
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arréts de la respiration et du coeur) (CuE- 
yrotien), 446. 

Gonscience (Cérébration inconsciente) 
(Lacue), 233. 

— et éléments subconscients (Durnat), 68. 

— (Etat de mal épileptique avec conserva- 
tion dela —) (Mancuanp et Oxivien), 566. 

— (Etats de la —) (De- 
ROITTE), 4058. 

(La — dans les accés d’épilepsie) (AvpE- 
pino), 460. 

— (L’état de la — au cours de la fugue 
ambulatoire) 72, 566. 

— (Uncas de double — type amnésique) 
(ANGELL), 839. 

Constipation et troubles mentaux (Prn- 
PERE), 348. 

— (Traitement par les moyens payeqee 
de la — habituelle et de la neurasthénie 
sexuelle) (Zastupowsk!), 73. 

Contractilité (L’ankydride carbonique et 
la — des muscles striés) (Lanousse), 243. 

Contraction musculaire (Théorie) (Berns- 
TEIN), 843. 

— réflexe (Intensité du stimulus et la hau- 
teur de la —) (Pant), 374. 

— — ou volontaire (Les oscillations élec- 
triques du muscle dans la — chez la 
grenouille) (RiviBre), 245. 

Contracture (Hystérie grave, ie 
spasmodique et — du bras quache} (De- 
JERINE et Sézany), 520. 

— chez les spasmodiques (Les centres mo- 
teurs de la moelle. Le phénoméne de la 
—) (Noica), 1348. 

— faciale (Réflexe spécial observé dans la 
—) (Mono1no), 603. 

-— — (Un réflexe particulier que l’on ob- 
serve dans la —) (Monp1Nno), 829. 

— généralisée due & une compression de la 
moelle améliorée par les rayons X) (Ba- 
BINSKI), 449. 

— unilatérale (Scoliose hystérique par — 
des muscles du dos) (Ravine), 459. 

Contractures (Etude des — dans les ma- 
ladies nerveuses organiques et leur traite- 
ment) (WEISENBURG), 

— congénilales (Larue), 64. 

— organiques dans la paralysie générale 
(Gueaman), 424. 

—  post-hémiplégiques pseudo-précoces 
(Barp),- 485. 

Convergence (Insuflisance de —) (Lan- 
pot), 1004. 

Convulsions (Glandes parath yroidiennes 
et -——) (ALouieR), 228. 

spasmophilie (Zanonsky), 499. 

— cérébro-bulbaires et médullaires chez dif- 
férentes espéces animales et 
Mile Forster), 1242. 

— généralisées observées aprés l'emploi de 
la théophyline 342. 

— toniques (Excitation électrique et pro- 
duction des — et cloniques) (Mron1), 

dans |'épilepsie (Devay), 


i 
Gonvulsive (Urémie —) (Borner et 
Pogsy), 62. 
Convulsives (Crises — probablement 
hystériques, somnambulisme et fugues 
et Rose), 181. 


Coqueluche(Préparations opothé 
de surrénales dans le traitement de la ) 

das 

r es des cellules de Purkinj ° 
144. 

rdeurs (Epicondylalgie chez les — 

crin végétal en Algerie} (Motte), 276. 

Cordons latéraur (Tabes ataxo-spasmo- 
diques sans lésions des —) (Lone), 909. 

— postérieurs (Dégénérescence descendante 

es — dans la myélite transverse et dans 
la compression des racines dorsales pos 
térieures) (Ona), 338. 

— — (La dégénérescence des — de la 
moelle associée a la dégénération descen- 
dante du faisceau pyramidal chez les 
hémiplégiques) 1002. 

Cornes antérieures (Massues d’accroisse- 
ment dans la substance grise de la moelle, 
dans les — au cours de la paralysie gé- 
nérale) (NaGEoTTE), 272. 

Corps calleux (Agénésie du —, du trigone, 
des commissures blanches antérieure et 
postérieure) (Lucien), 1269. 13214. 

— — (Les altérations du — et de la com- 
missure antérieure constatée chez un 
alcoolique) (Bianam1), 998. 

— — (Ramollissement du genou du —) 
(GtaANELLI), 1243. 

— — (Tumeur de lencéphale, troubles 
mentaux accentués et primitifs, localisa- 
tion sur le — 3. 

— — (Tumeurs du —) (Rarmonp, Lesonne 
et Lueamirte), 380. 

— de dans la (ScurrrMan), 647. 

— — et le parasite de la rage (Banés), 279. 

~—_ (Valeur diagnostique des —) (Boune), 


Voy. Rage. 

— étrangers trouvés dans des vessies fémi- 
nines (Fautps), 1044. 

— genouillés (Syndrome de Weber avec 
hemianopsie; foyer de ramollissement 
dans le pédoncule, dans les — externe et 
interne et la bandelette optique) (Ross: et 
Roussy), 529. 

— pituitaire (Un cas de myasthénie grave 
pseudo-paralytique avec adénome du —) 
(Titnez), 954. 

Voy. Hypophyse. 

— quadrijumeaux (Tumeur des —) (Ri- 
CHETTI), 1428. 

—strié(Artéres du —) (Aver et Arrxen), 1170. 
— vitre (Hémorragie en forme de disque 
de la région polaire de la rétine. 
structure de la membrane hyaloide et du 

—) (Katt), 823. 

Corti (La pression du son dans |'organe 
de —) (INVAARDEMAKER), 1078. 

Cote cervicale (Atrophie musculaire pro- 
gressive du type cervico-bulbaire en 
rapport avec l’existence d’une —) 
et Gittines), 155. 

Cotes cervicales (Goitre exophtalmique et 
—) (Bennuarvt), 63. 

diagnostic et trai- 
tement) (Brunetti), 1008. 

— — (Trois cas concernant les effets des 
—) (Howen), 560. 

Gou (Tumeur de la région latérale pro- 
fonde du —, développée aux dépens de 
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corps thyroides aberrants) et 


‘Couche oplique (Hémi légie avec dyssy- 


métrie thermique l’'avantage du cété 
lysé et avec lésion de la —) (Pannon 
et Navgspe), 1081. 

. — (Lésions et troubles-moteurs post- 
hémiplégiques) (Frey), 713. 

— — (Rapports entre la —, le noyan de 
Deiters et la moelle épiniére) (TmiE.e), 261. 

— — (Physiologie) (Pacano), 708. 

Coups et blessures (Causes de l'augmen- 

tation des vols pendant I’hiver et des — 
pendant |"été) (De Roos), 67. 

Courant constant (Sur l’action polaire du 
— sur les centres nerveux) (BaGLioni et 
946. 

— galvanique interrompu (Excitabilité 
rvhexe de la moelle épiniére pendant la 
transmission du —) (Tcuacoverz), 1244. 

Gourants de haute fréquence (Gastro- 

athie hystérique traité par des —) 
Sata), 65. 

— électriques (Sommeil électrique, inhibition 
des mouvements volontaires et de la sen- 
sibilité par des — de basse tension et 4 
interruptions modérément fréquentes. 
Epilepsie électrique et électrocution) 
(ale Rosinovitca), 41. 

— — (Méthode pour ramener 4 la vie les 
animaux électrocutés, effets différents 
des différents —( (Ropinovitcn), 914. 

— électriques unipolaires (Sur l'excitabilité 
du cervelet aux —) (Necro et Roasenpa), 


946. 

Crampe /onctionnelle (Vincnoursky), 498. 

Crampus-nevrose (De la soi-disant —) 
(Vircuounsky), 498. 

Crane (Atrophie optique post-névritique 
bilatérale et déformation oxycéphalique 
du —) (Parry), 18. 

— (Blessure du — sans perte de cons- 
cience) (Evans), 848. 

— dépileptique avec épine faciale anor- 
male bilatérale et autres anomalies (Guir- 
55. 

— (Epanchemement sanguin sus-dure-mé- 
rien par fracture du —) (Gasovrp), 264. 
— (Etude du — d'un mathématicien) (Ma- 

Brus), 593. 

— (Fracture du — intéressant la _ base; 
analyse de l'aphasie) (WaLToN elt Baews- 
TER), 264. 

— (Fracture grave et compliquée du —, 
guérison) (Mac ELpowney et Cousins), 4175. 

— (Fractures du — suivies de fractures 
du canal optique) (Larovenne et Mo- 
818. 

— (Hémianopsie dans les fractures de la 
base du —) (Canronnet et Covureta), 264. 

— (Inflammation probable de la base du — 
debutant par une mastoidite aigué) 
(Baraat), 1178. 

— (La croissance du — chez les microcé- 
phales) (Voer), 992. 

— (Le cerveau et le — dans le mongo- 
lisme) (Warerston), 466. 

fractures de la base du —) (Bow.sy), 


— (Sarcome de la base du —) (Cantonnet 
et Covreta), 947. 


Crane (Sarconie ossifiant de la voite du~ 
ayant provoqué l’aplatissement des hé- 
misphéres cérébraux avec atrophie céré- 
belleuse chez un chien) (Petit), 414. - - 

— (Trépanation précoce dans les fractures 
du —) (Latour), 1474. 

— (Plaies du — et de l’encé- 
phale) (MatieNon), 849. 

Cranes préhistoriques, anomalies (Lox- 
BROSO), 992. 

Craniectomies pour traumatisme et 
leurs résultats yo aes (Fasano), 817. 
Cranien (Accés épileptiques, accés pro- 
cursifs et troubles psychiques intermit- 
tents consécutifs & un traumatisme —) 

(Marcuanp), 4194. 

Cranienne (Cas de blessure — pendant la 

uerre russo-japonaise) 


— (Fracture avec éclatement de la vodte 
—) (Wien), 1174. 

Craniennes (Lésions oculaires dans les 
malformations —) (Patry), 219. 

Craniens (Traumatismes — et troubles 
mentaux) (Jorrroy), 734. 

— (Traumatismes. Trois histoires cliniques 
montrant le type extra-dural, le ty 
sous-cortical et le type intra méningé tes 
hémorragies intra-craniennes) (Cusuine), 


484. 
Cranio-cérébrale (Déformation —. Trou- 
de l'appareil visuel) 


Craniotomie erploratrice (Epilepsie jack- 
sonienne et hémiparésie gauche par pa- 
traumatique) (Tarvurrt), 


Crétin (Chien — et son om thyroide) 
(Cervetti et Pervsint), 
tinisme (Examen de l"hypophyse, de 
l’hépiphyse et des nerfs périphériques 
dans un cas de —) (Bayon), 973. 
— (Traitement) (Dunvop), 1063, 
— endémique (Le probléme anthropomé- 
dans le —) (Certetti et Pervsini), 
{ 


Crétino-goitreuse (La glande thyroide 
chez les enfants des écoles de Rome et 
des pays & endémie —) (Certetti et Pe- 
RUSINI), 1188 

Crime (La fascination du —) (Masrn1), 34. 

— (Responsabilité psychique et —) (Gor- 
pon), 1014, 

— politique (Les nouveaux martyrs du — 
en Russie) (B, K...0), 1045. 

Criminalité (Aliénation mentale, —, 
génialité) (HatLacer), 69. 

— dans les périodes de début de la démence 
précoce (Picuint), 164. 

de la —) (Tovo et Rora), 


— et alcoolisme, statistique (Benon), 1156. 

— et les classes populaires des travailleurs 
(Herz), 14156. 

— et lutte des classes dans les Pays-Bas, 
(SLINGENBERG), 287. 

— (La fascination de la —) (Masini), 735. 

— par rapport a l’age 286. 

—(Précocité dans la—) (VaLenti-Vivo), 287. 

— ancillaire (Rickere), 735. 

— des enfants (Facotant), 734. 
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riminel (A propos de Lombroso et du ' 


~ —) (Lanuza), 285. 
-— (Caractére —) (Det Greco), 286. 
— (Psychopathie|épileptiques chez un —) 
(Marutev), 1098. 
— aliéné (Cerveau d’un —) (Catsarvti), 285. 
elle (La vanité —) (INGEGNIBROs), 


_ (Le cerveau de la femme —) (Lartres), 
Griminelles (Hystériques—) (AupENINo), 


286. 

Criminels (Anomalises histo-morpholo- 

- .giques dans les cerveaux des — et des 
épuleptiques) (Roncoron}), 285. 

— (Asiles pour l’internement perpétuel de 
certains — déclarés irresponsables) (Ga- 
ROFALO), 75. 

— (Asymétries cérébrales chez les —) 
(Lattes), 736. 

— (Nouvelle signification du mancinisine 
chez les épileptiques et chez les —) 
(Latres), 735. 

~~ (Parésies mimiques unilatérales chez les 
personnes normales, les fous, les —) (Av- 
DENINO), 287. 

— (Traitement des jeunes — dans le droit 
pénal et dans la discipline pénitentiaire 
suivant les principes de l’anthropologie 
criminelle), 238. 

— (Traitement des — au point de vue 
scientifique) (Biever), 287. 

— aliénés (Traitement moral des —) (Der 
Greco), 287. 

— nés (Pourquoi tous les épileptiques et 

les — n'ont pas le type) (AupeNiNo), 735. 

Crises convulsives au moment du travail; 
diagoostic entre l'éclampsie et l’épilepsie 
839, 

— épileptiformes (Signe d’ Argyll. Lympho- 
cytose. Syphilis remontant a 42 ans) 
et Vavenst), 1213. 

— épileptiques (Physiopathologie et patho- 
genie des —) (Gomes), 728. 

— gastriques tabétiques, élongation du plexus 
solaire (Vattas et Gorre), 271. 

Cristallinienne (Cyanopsie et xantopsie 
d’origine — chez le méme sujet) (Van 
Duyse), 659. 

Croissanco (Action du sue d’hypophyse 
sur la — du corps) (Ceaverti), 56. 

— (Troubles de la — caractérisés _ 
latrophie numérique des tissus) (Re- 
1443. 

— totale du corps (Comparaison entre le 

_ rat blane et l'homme au point de vue de 
la —) (Donavson), 1242. 

Cryoscopiques (Recherches — sur les 
muscles lisses) (PANeLLA), 215. 

Cubital (Section du — par fragment de 
verre. Suture. Guérison) (VicNarp), 277. 

— (Sensibilité dite récurrente ou de sup- 
pléance) (Pansini), 328 . 

Cuisse (Concomitance d’embolies des ar- 
téres du cerveau, du mésentére et d'une 
—) (Roveer), 998 

Curarisation (L’excitabilité du muscle 
dans ta —) (M. et Mme Lapigue), 244. 

Cutanés (La ponction lombaire, ses effets 
= quelques phénoménes —) (Ravavct), 


Cyanopsie et xanlopsie d'origine cristalji- 
nienne chez le méme sujet( Van Doyse),659, 

Cylindraxe (Pathologie du + dans |es 
tumeurs et les cicatrices du cerveau) 
(Marspoure), 552. 

— (Structure du —) (Sirva Loso), 107, 706. 

Cystycercose cérébrale 
Tine et Hacpron), 140. 

Cysticerque cellulaire cérébral muscu. 
laire (Jacossoun), 1130. 

— du cerveau accompagné de manifesta- 
tions psychiques graves (Mepea), 948. 
— — (Latenet-Lavastine et 947, 

— racémeux du cerveau (Nazant), 1128. 

Cytodiagnostic dans les différentes 
formes mentales (La Peena), 568. 

— (Ponction lombaire et —) (Lanvetce), $54, 

Gytologie du liquide céphalo-rachidien 
dans les maladies mentales (La Pgena).163, 

Cytologique (Etude — du liquide cé- 

halo-rachidien dans la _blennorragie) 
Jontrzesco et Gatasesco), 1136. 

— (Examen — du liquide céphalo-rachidien 
la méningite tuberculeuse) (Cxne), 

Cytologiques (Examens — dans un cas de 
méningite tuberculeuse, albumine dans 
le liquide céphalo-rachidien) (RéNon et 
Trxier), 492. 

— (Recherches — sur le liquide céphalo- 
rachidien dans le typhus exanthéma- 
tique (Hatingano et GALENnsco), 226. 

Cytolyse (Etude sur Il’albumine et la — 
liquide céphalo-rachidien) 


Cytolysines thermolabiles et thermos 
dans le’ sang des aliénés (Inaa), 


Débile (Délire chronique de grossesse chez 
une —) (Raynzav et Nover), 927. 

— (Récidive-médico-légale stéréotypée chez 
un malade—) (Dueré et Cuanpentien), 349. 

Débiles morauxr (Assistance des —) (Vi- 
Gouroux), 73. 

Débilité congénitale du feuillet ectodermal 
et l’évolution du tabes (Brrrorr), 152. - 

— mentale {(Microsphygmie avec ichtvose et 
—) (Varior), 723. 

— — avec impulsions et irritabilité ; a l’au- 
topsie, sarcome angiolithique du lobe 
frontal gauche (Damaye), 110. 

Déchloruration (Action de la — sur le 
pouls lent permanent) (Enriquez et 
BARD), 447. 

Déchloruré (Traitement — de I’épilepsie) 
(Gonpon), 121. 

— (Remarques 4 propos du régime — 
dans l’épilepsie de l'enfant) (Lonrat-Ja- 
cos), 565. 

Dédoublement de la_personnalilé vd 
altération sensorielle d'origine périphé- 
rique (Pattuas), 71. 

Déformation cranio-cérébrale (Troubles 
de l'appareil visuel) 1000. 
Déformations (Polyomyélite antérieure 
aigué chez unjeune homme de 19 ans avec 
— et attitudes simulant la myopathie} 

(Huet et Lesonne), 1222. 
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ération de la fibre nerveuse dans - 
la névrite parenchymateuse dégénérative 
expérimentale) (MEpga), 107. 

— des cordons pyramidaux (Monoplégie 
crurale représentant une paralysie ascen- 
dante due 4 la —) (Mitts), 270. 

— des cordons postérieurs de la moelle 
associée a la dégénération descendante 
du faisceau pyramidal chez les hémiplé- 
giques (Guittain), 1002. 

— etrégénération des fibres nerveuses pé- 
riphériques (Besta), 9. 

— Faits nouveaux en rapport avec la — et 
la régénération des nerfs) (HALLIBURTON). 
993. 


— primaire des fibres nerveuses de la 
moelle dans I’intoxication tétanique expé- 
mentale) (Tiseati), 478. ‘ 

— psychique consécutive a un traumatisme 
de la téte (Sata), 285. 

— rétrograde des nerfs spinaux (Ranson), 9, 
107 


— — (Ramollissement du bulbe avec — du 
faisceau pyramidal) (Kotrin), 269. 

— traumatique et régénération de la 
moelle épiniére (FickLer), 707. 

énéré (Action bactéricide du sang 

chez le —) (Hotntin), 1058. 

— (Etat crépusculaire chez un —) (Sct10Rr), 
1058 


058. 

— débile catatonique (Parésie des extenseurs 
de l'avant-bras chez un —) (Aamann-De- 
LILLB), 624. 

— supérieur (Exhibitionnisme et cleptoma- 
nie chez un —) (Lomproso), 350. 

Dégénérés (Les antipathies physiques et 
morales dans les familles de —) (F&ré), 
567. 

Dégéné ce (Smiru), 842. 

- (Anomalies du pavillon de l’oreille et du 
systéme pilifére) (Tommasi), 465. 

— dans le névraxe de la grenouille consécu- 
tive 4 l'exportation du labyrinthe de 
Yoreilla) (DeGaNneLLo), 557. 

— de la moelle (Marninesco ef Minea), 478. 

— des centres nerveux des pigeons a la 
suite des lésions des canaux demi-circu- 
laires (Soprana), 4131. 

— des nerfs (Maninesco). 370. 

régénérescence des nerfs (ManINEsco), 

07 


— (Influence du paludisme au Caucase sur 
le systéme nerveux et sur le développe- 
ment de la —) (Entkson), 570. 

— descendante des cordons postérieurs dans 
la myélite transverse et dans la compres- 
sion des racines dorsales postérieures 
(Ona), 338. 

— mentale et maladie de Basedow (Dro- 
manv et Levassort), 4196. 

Déglutition (Rapports entre le centre res- 
et le centre de —) (Duccescni), 

‘ 


Déja éprouvé (Aura paramnésique chez 
une épileptique) (CLavpg), 188. 

— vécu (Reconnaissance de la réalité comme 
le — hallucinatoire) (Bexrénerr), 567. 

Voy. Fausse reconnaissance. 

Délirante (Méningite tuberculeuse a forme 
— chez enfant) (Wert et Pénv), 274. 

Délirantes (Interprétations — chez les 


aliénés persécutés non hallucinés) (Vicov- 
roux et Juquevier), 4155. 

Délire et autres symptémes nerveux dans 
la pneumonie (Braccat), 70. 

— et maladie d’Addison (Vicocrovux et Der 
mas) 1154. 

— et psychasthénie (Aanavp), 928. 

— (Le — chez les hépatopathiques (Cour- 
Tots), 570. 

— (Le — dans la phase de guérison de 
quelques occlusions intestinales) (Capas- 
so), 570. 

— produit par les intoxicatons intestinales 
primitives 675. 

— ambulatoirc automatique conscient chez 
des épileptiques (CLaupe et Baupoutn), 726. 

— chloralique (MitrcuE.t), 1198. 

— chronique (Epilepsie et — . Etude des psy- 
choses combinées) (Meevs), 575. 

— — par hallucinations psychiques (Mar- 
CHAND et Otivien), 1155. 

— chronique de grossesse chez une débile 
(Rayneau et Novgt), 927. 

— chronique mégalomaniaque; méningite 
chronique) (Marcuanp), 237. 

— conjugal avec hallucinations des deux 
sujets. visions colorées et commandées 
de l'un des éléments (Loup), 237. 

— de la fascination hypnotique (Bexuté- 
574. 

— de persécution (Amnésie et — simulés. 
Expertise médico-légale) (Pirrxes, 
et ANGLADE), 37. 

— — sans hallucinations (Pacrer et Coun- 
BON), 1404. 

— — survenant a la période involutive de 
la vie (Mancuanp et Nover), 1288. 

— de possession par des reptiles; sa place 
dans la classification des maladies men- 
tales (Ossiporr), 65. 

— de zoopathie interne (Ossirorr), 65. 

— hystérique, sa nature (Juannos), 1148. 

— onirique (Confusion mentale avec — = 
insuffisance hépatique chez une plii- 
sique) et Lavastine), 165. 

— toxi-alcoolique tardif et néphrite cantha- 
ridienne (ANtTHEAUME et MigNnor), 927. 

Délires des préjudices préseniles (Mlle Pas- 
cat et Cournson), 506. 

Delirium (remens (Ivresse pathologique 
et des espéces cliniques de délire trem- 
blant) (Souxaanorr), 1060. 

Démarche 4 petits pas, phobie hystérique 
de la marche (Cuarpentiea), 83. 

Démence (Anomalie médullaire et — chez 
une épileptique) (TouLouse et Marcuanp) 


— (Anxiété, morphine et —)(Mezre), 932. 

— des persécutés (Bopros), 575. 

— chez les épileptiques (Idiotie acquise et 
—) (Marcuanp), 1288. 

— (Epilepsie tardive, — et hémiplégie 
chroniqué localisée) (Mancuann et 
vier), 727. 

— épileptique (Autopsie de deux cas de — 
paralytique et spasmodique a |'époque 
de la puberté) (Vorsin, Voisin et Latenet- 
Lavastine), 569. 

— — de!l'adolescence, ses rapports avec la 
démence précoce (Voisix et Vorsix), 1098. 
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Démence paralytique (Systeme nerveux 
central dans un cas de —} (Rossi), 70. 
Voy. Paralysie générale. 

— primitive juvénile (Souxwanorr), 1497. 

— sénile (Aphasie de Wernicke considérée 
a erreur comme un cas de —) (Marie), 


— — (Pression du sang chez les aleoo- 
liques, les aliénés, les déments séniles 
ou dans d'autres formes de démence or- 
ganique) (Lycciato et OHANNEsSIAN), 163. 

— symplomatique de méningite chronique 
chez une ancienne épileptique (Mar- 
CHAND), 236. 

revue policlinique (Dupré), 463, 


— aphasiques sans lésion de la circonvolu- 
tion de Broca (Marte), 1038. 

Démence précoce (Macruerson), 733. 

— — (Brownnies), 1019. 

— — (Sourzo), 1020. 

— —, anatomie pathologique (Osreeia et 
Antoni), 165. 

— —, associée l’épilepsie, éruption bro- 
mique trés étendue (Pore), 164. 

— — avec autopsie et examen histologique 
(Vicounovx et Deumas), 734. 

— —, conceptions fondamentales (Meyer), 
1019 


— — (Criminalité dans les périodes de dé- 
but de la —) (Pieuin1), 164. 
démonstrations cliniques (Farnar), 


— — diagnostic (Oprazrsorr), 1198. 

— — (Vonnées expérimentales sur l'état 
organique (Mucera), 1021. 

— — (Echanges organiques dans la —) 
(Picuini), 164. 

— — (Ensemble symptomatique et pro- 
nostique de la psychose maniaque deé- 
pressive) (Kirpy), 1499 

— — et démence épileptique de l’adoles- 
cence (Vorsin et Vorstn), 1098. 

— — et tuberculose (DurnocuEr), 34. 

— —, étude anatomo-pathologique (ZaL- 
pLacuta), 467. 

— —, formes et pathogénie (Penez), 164. 

— (L’hyperhidrose dans la —) (An- 
THEAUME et MrGNot), 925. 

— — (La cause toxique de quelques mala- 
dies mentales, de la — en particulier) 
(Resizz1), 34. 

pouvoir coagulant du sérum 
dans la — et dans Ia folie maniaque dé- 
pressive) (Besta), 1021. 

— (Le pouvoir diastasique de la salive 
dans les différentes périodes de la folie 
circulaire et dans la —) (Pint), 1024. 

— — (Les fugues dans la —) (Ducosré), 467. 

— — (Les rémissions de la —, historique. 
Généralités, Observations) (Pasca.), 1020. 

— — (Les sympt6mes médullaires dans la 
—) (Derovsarx), 569. 

— —, les troubles phonétiques dans la — 
(Micnor), 10214. 

— — Phtisie avec stéatose hépatique et 
lésions cellulaires toxiques de l"écorce 
cérébrale et Lenoy), 
164 


— — (Période médico-légale prodromique 
dela —) (ANTHEAUME et MiGNnort), 


Démence précoce (Pseudo-neurasthénie 
prodomique de la —) (Mlle Pascat), 468, 
(Stéreotypie graphique) (Mancuanp), 


— — (Symptémes physiques dans la —} 
(Baustew et Naxusmporr), 467. 

— — paranoide (v’OrmBa), 734. 

— — (Catatonie, hébéphrénie et —) (Soux- 
HANOPF), 4497. 

Déments précoces (Accroissement des 
ongles chez les —) (Duse), 468. 

— — (Etude sur la morphologie des -) 
(Lueiato), 733. 

— — (La pression du chez les alié- 
nés et en particulier chez les —) (Lueiato 
et OHANNESSIAN), 34. 

Démorphinisation (Apliasie motrice au 
cours d’une —) (BELLETRUD), 1039, 

Demi-fous et demi-responsables (Gaas- 
set), 590. 

Dents (Chute spontanée des — et nécrose 
des maxillaires chez les tabétiques) (Gas- 
NIER DE CARDENAL), 449. 

Dépressif (Trouble mental de caractére 
— chez certains malades 4 propos des 
événements politiques en Russie) (Guer- 
MAN), 425. 

Dépressifs (Combinaisons des états — 
aigus avec les prosessus psychiques obsé- 
dants) (SouxaNnorr), 506. 

Dépressio affecius (Fannan), 505. 

Dépression psychomotrice (Farrar), 574, 

Depressive (Troubles mentaux a forme 
— chez les soldats) (Souxanorr), 36. 

Déprimés au réveil 84. 

Dercum (Adipose douloureuse ou maladi¢ 
de —) (Hasxovec), 832. 

— (Etude clinique sur les relations existant 
entre la maladie de — et I'adipose 
simple) (Borne), 1255. 

— (Maladie de —) (Sézary), 497. 

— (Maladie de —. Adipose simple. Adipose 
douloureuse) (Fratts), 1255. 

— (Maladie de —, anatomie pathologique) 
ef ALourer), 119. 

— (Un cas de maladie de —) (Crovuzon et 
Naruan), 298. 

— Une variété lipomateuse avec caractéres 
particuliers) (HaLLopgac et Bouper), 498. 

Voy. Adipose douloureuse. 

Dermographisme blanc comme symp- 
tome précoce objectif de la névrose trau- 
matique (JAROCHEVsky), 388. 

Dermopathiques (Psychopathies chez 
les —) (Strecuer), 1058. 

Développement cérébral des hypotro- 
phiques (Vansor), 723. 

— de la cellule nerveuse des vertébrés. 
Etude cytologique du noyau du neuro- 
blaste 325. 

— des éléments nerveux chez les vertébrés 
(Hanatson), 325. 

Voy. Cellule nerveuse. 

Déviation de la téte jackso- 
nienne. Caractéres différentiels entre le 
spasme cortical et le spasme périph¢- 
rique. Hypothése sur le mécanisme de 
la —) (Vincent), 1299. 

— conjuguée (Baro), 442. 

— — de Ja téte et des yeux, troubles des 
mouvements oculaires associés dans les 
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TABLE ALPHABETIQUE DES MATIERES ANALYSEES 


tumeurs et autres lésions du cerveau 
EISEMBURG), 1280. 

conjuguée (Des centres encé- 

phaliques du mouvement latéral conju- 
é de la téte et des globes oculaires) 
(Bonanpi), 442. 

— — des yeux et de la téte et troubles des 
mouvements associés des yeux (WEI- 
sensunc), 995. 

— — (Hémorragie c*rébelleuse avec — de 
la téte et des yeux) (Largnec-Lavastine 
et Hatpnon), 248. 

— latente des yeux (Vomissements et —) 
(Bovcuart), 1004. 

Diabéte (Acromégalie et —) (Grenet et 
Tanon), 84. 

— (Acromégalie, double cataracte et —) 
(Veanesco et Zwitiincer), 1484. 

— et troubles mentaux (Marcuano et 
vier), 35. 

— — (Bosc), 166. 

— (Méningite cérébro-spinal & pneumo- 
coque et —) (AmBLasp), 225. 

Diabétique (Apoplexie pulmonaire, hé- 
miplégie avec aphasie fugace et mort 
subite chez un - 712. 

— (Paralysie — des nerfs moteurs du globe 
de I’ceil et en particulier du nerf moteur 
oculaire externe) (DieuLaroy), 598. 

Diaschisis (Aphasie et —) (Von Mona- 
xow), 654 

Diazo-réaction urinaire dans Je pronostic 
de l'état de mal épileptique (Masory), 


460 

Diététique d'Hippocrate dans les mala- 
dies suraigués. (Scururz), 644, 

Difformités paralytiques des membres, 
traitement (MENCIERE), 1024. 

—— (Transplantations tendineuses pour 
—) (Mac Curpy), 73. 

Digestifs (Troubles — considérés dans 
leurs rapports avec les troubles nerveux 
et mentaux) (Pace), 348. 

Digitales (Les empreintes — chez les 

rostituées) (ASCARELLI), 465. 
tation pupillaire aux excitations psy- 
chiques et sensitives avec quelques 
remarques sur les réactions pupillaires 
(Huser), 17. 
— volontaire des pupilles, 658. 
Diphtérie. Paralysie précoce du voile du 
alais (RotLEstoNn), 445. 
phtérique (Altérations qui se produi- 
sent dans les tissus dans la toxémie — 
aigué, en rapport avec la défaillance 
du cceur) (DupeEon), 344. 
— (Paralysie bulbaire chronique d'origine 


—) (Trvet), 486, 
— (Pathogénie des hémiplégies cérébrales 
en rapport avee la thrombose — du 


ceeur) 1245. 

Diphtériques (Paralysies —, traitement 
par le sérum) (Compy), 1094. 

— 1094. 

— (Avsser), 1094. 

— (Rosenav et ANnERsoN), 1095. 

Diplégie c:rébrale (Honuovse), 1246. 

Diplocoque (Méningile cérébro-spinale, 
avec observations sur un — obtenu par 
lombaire) (Dantinc et 


Disciplinaires (Mentalité et tatouages 
chez les —) (Borger), 462, 

Dipsomanie et alcoolisme chronique 
(Souxnanorr), 1060. 

alcooliques et —) (Dupré), 


Discipline pénitentiaire (Traitement des 
jeunes criminels dans le droit pénal et 
dans la — suivant les principes de |’an- 
thropologie criminelle), 238. 

— psycho-motrice (Torticolis mental. Ob- 
servation et auto-observation pendant 
cing ans. Amélioration et rechute, Gué- 
rison) (MeiGe), 4349. 

Dissimulation inconsciente (Distribution 
des symptémes dans la névrose trauma- 
tique —) ¢Bogat), 387. 

Dissociation des sensibililés dans les 
blessures de la moelle (P1.1z), 957. 

Doigts (Physiologie des mouvements des 
—) (FERE), 4359. 

Douleur (Phénoménes électriques dans 
l’écorce cérébrale aprés ablation partielle 
de cette derniére. La localisation de la 
sensation de la —) (Beck), 946. 

Douleurs d'origine organique (Un nou- 
veau symptome différentiel entre les —, 
et les douleurs d'origine psychique) (Frr- 
RANNINI), 647. 

— rebelles traitées par résection des racines 
postérieures de plusieurs nerfs spinaux 
(Jacosy), 1138. 

Doute (Folie du — et illusions de fausse 
reconnaissance) (Dromarp et ALBEs), 350. 

Droit pénal (Traitement des jeunes crimi- 
nels dans le — et dans la discipline péni- 
tentiaire suivant les principes de l’an- 
thropologie crminelle), 238, 

Duodénum, Action du sympathique 
(F. Franck), 147. 

— (Covntanre et Guvon), 148. 

Duplicisme humain (Sasatier), 462. 

Dupuytren (Rétraction de l’aponévrose 
palmaire) (Bosyeves), 564. 

— (Maladie de — et artério-sclérose médul- 
laire (Janpint), 564, 1256. 

Dure-mére (Endothéliome sarcomateux 
de la — traité par excision partielle et par 
les rayons de Roentgen) (Hunmann), 127. 

— (Hématome de la — avec phénoménes 
de rétropulsion et hémiplégie spasmo- 
dique siégeant du de la lésion) (Jot- 
TRAIN), 604. 

— (Hémorragies des sinus de la —) (Pain- 
GLE), 959. 

— Imbécillité et épilepsie consécutives a un 
kyste hydatique de la —) (Ausry et Lu- 
crEN), 1061. 

Dure-mérien (Epanchement sanguin sus 
—, par fracture du crdne)(Gapourp), 264. 

e hystérique (Despove), 158. 
hromatopsie accidentelle (S. pz 
164. 

Dysmégalopsie (Etude cli- 
a et pathogénique de la —) (Fiscuen), 
4447. 


Dysostose cléido-cranienne 722. 

— — (Voisin, Voisin et ve Leprnay), 
4185. 

Dystrophie d'origine pulmonaire (Le- 
JONNE et 496, 
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trophie musculaire progressive (MIN- | Ecorce cérébrale (Effets de l’excitation de 


croTti), 455. 
Voy. Atrophie musculaire, Myopathie. 


Eau-de-vie (Action physiologique del'— 
sur la circulation) (Cuanreris et Cata- 
cart), 1242. 

Echanges (Rapports du brome et des — 
chez les épileptiques) (Hoprr), 
421. 


— organiques dans la démence précoce 
(Piguint), 164. 

Echinocoques (Kyste 4 — du ventricule 
latéral avec syndrome a prédominance 
cérébelleuse chez un enfant) (Fenerict), 
334 


Ecchymoses zoniformes spontanées 
(Ersenne), 913. 

Eclampsie (Crises convulsives au mo- 
ment du travail; diagnostic entre l'— et 
(Carnie), 839. 

— (Décortication du rein et néphrotomie 
les formes graves de I'—) (Préat), 

0 


— (La chaux contenue dans le systéme 
nerveux en rapport avec I'—, la tétanie 
et leurs équivalents) (Sm-vestai), 347. 

— (La décapsulation du rein dans le trai- 
tement de I'—) (pe Bovis), 1022. 

— (Le traitement obstétrical de l’—) (Gor- 

Narpb), 1022. 

— (Pathogénie de (Sms), 561. 

— (Production expérimentale des accés 
d’—) (Cure et Mever), 605, 840. 

— des nourrissons provenant de causes 
maternelles (Curop1), 62. 

— expérimentale et éclampsie spontanée 
animaux (Massaciia et Spanapant), 

195. 


— gravidique (La paragangline en injec- 
tions hypodermiques dans (Bet- 
354. 

— — et insuffisance parath yroidienne (Vas- 
SALE), 228. 

— puerpérale (Marche et intensité de l'al- 

_ buminurie dans |l'—) (Bar et Daunay), 964. 

— — et tension artérielle (Vaquez), 840. 

—— (Travaux de l'institut neurologique 
de l’université de Vienne) (Potiak), 592. 

Eclamptiformes (Cerveau d'une accou- 
chée morte aprés une série de crises —) 
(Poret et pe Kenvitty), 1074. 

Eclamptique (La crise uratique post— 
et sa signification) (Ban et Daunay), 841. 

— (La manie post—; obscurité de sa pa- 
thogénie) (Ban ct Kavrrmann), 970. 

— (Traitement des convulsions — par la 
ponction lombaire) (Aupesert et Four- 
Niger), 840. 
ge solaire (Scotomes par —) (AvBa- 
RET), 

Ecorce cérébrale (Action de I'— sur la 
pression du sang et le volume des or- 
ganes) (Weven), 812. 

— — (Dément précoce mort phtisique avec 
stéatose hépatique et lésions cellulaires 
toxiques de I'—) et 
Leroy), 164. 


sur la formation de la lymphe) (Wega. 
THEIMER et Lepace), 1078. 

— — (Histopathologie de dans l'état 
épileptique) (Esposito), 728. 

— — (La fonction corticale de la vision, 
Les troubles de la vision qui se pro 
duisent chez les chiens a la suite de 
Yablation de I'— des lobes postérieurs) 
(Ross), 945. 

— — (Lésions de I'— et péritonite surai- 
gué) 323 

— — (Phénoménes ¢lectriques dans 
aprés ablation partielle de cette der- 
niére) (Beck), 946. 

— — des mammiféres, que'ques particu- 
du développement (Fracnrro), 

1 


— — (Histologie comparée) (Kir), 844. 
Ecrasement d'un doigt, syringowyélie 
conséculive (Lesonne et Cuantien), 79. 
Ectodermique (Débilité congénitale du 
feuillet — et l’évolution du tabes) (Bir- 
TorP), 152. 
Ectroméle (Lésions médullaires rappe- 
lant celles de la syringomyélie chez un 
—) (Bar et Kervitry), 544. 
Educabilité (Note sur sa durée)(FEn£),233. 
Education (Inutilité des controverses sur 
la formule suggestion ect persuasion. 
a traitement des névroses) (Lévy), 


— (Maladies nerveuses et —. Nervosité de 
l’enfance) (OppENHEIM), 369. 

— (Tics chez les enfants etleur traitement 

r l’—) (Heamann), 46. 
ort (Economie de I'"— et le travail 
attrayant) (FEak), 262. 

Electricité (Maniére de réagir a |'— des 
muscles et des nerfs dans les affections 
d'origine cérébrale) (Ross), 56. 

Electrique (Excitabilité — du cervelet) 
(Necro et Roasenpa), 946. 

— (Le sommeil —) (Leprc), 946. 

— (Pression sanguine générale et céré- 
brale dans I'*pilepsie) (Rosinoviren), 915. 

Electriques (Excitations — et production 
des convulsions) (Mron1), 263. 

— (Méthode pour ramener 4 la vie les ani- 
maux électrocutés, effets différents des 
courants —) (Mlle Rosinovitcw), 


— (Phénoménes — dans l’écorce cérébrale 
aprés une ablation partielle) (Beck), 946. 
— (Place de la peau humaine dans la série 
des tensions —) (Finsrenav), 946 ; 
—(Réactions — dans le tétanos guéri. 
avec la tétanie) (Bonn107), 


Electrocutés (Méthode pour ramener a 
la vie les animaux —, effets différents 
des différents courants électriques) 
(Mile Ropinovircn), 914. 

Electrocution (Sommeil électrique par 
des courants électriques de basse ten- 
sion et & interruptions modérément fré- 

uentes. Epilepsie électrique ct —) 
(Mile Rosinovircn), 14. 

Electro-magnétisme vital (Magnélisme 
vital. Etude par le galvanométre de I'—) 
(Gasc-Desrossés), 439. 
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Blectrothérapie clinique (Zimmean), 576. 
Eléments du périphérique. 
(Histogenése) (Craccio), 54. 
— nerveux (Développement des — chez les 
vertébrés) (Harnisson), 325. 
Voy. Cellule nerveuse. 
Eléphantiasis nervorum du cuir che- 
velu, manifestation de la maladie de 


Recklinghausen et Cusuine), 


560. 

Elongation rachidienne dans les mala- 
dies nerveuses (Sprimon), 736. 

Embolies (Concomitance d'— des artéres 
du cerveau, du mésentére et d'une cuisse) 

- (Roncer), 998. 

Embryologie des formes de la folie 
(Gixa Lomproso), 729. 

Embryon (Nucléole dans les neuroblastes 
de la — chez du poulet) 54. 

— humain (Forme irréguliére du canal 

‘ épendymaire chez un — ayant une 
longueur de 4 centimétre) (Bar et bE 
Kenvitty), 545. 

Embryomes du lobe frontal (Rows), 58. 

Emotif (Etat — gai post-opératoire cause 
de psychose) (Savanis), 843. 

Emotion (Mécanisme de la détente et du 
laisser-aller dans |'—) (Brivov), 1056. 

—, suggestion et hystérie (Basinsk1), 752. 

Buctions (Influence des — sur les hé- 
moplysies tuberculeuses, pseudo-hémop- 
tysies hystériques) (BorssEav), 1449. 

— (Les fonctions du noyau caudé. Psycho- 

- physiologie des — et innervation cen- 
trale des organes génitaux) (PaGano), 
709 


Emotive (Les troubles de ila mimique — 
chez les aliénés) (Dromann), 464. 

Empoisonnem ent expérimental chro- 
nique (Altérations du systéme nerveux 
dans |'— par le plomb) (Cataano), 564. 

— subaigu par la strychnine, altérations 
des cellules nerveuses (Pizzo), 144. 

Encéphale (Avec quelle région de I'— 
le travail de la pensée est-il produit par 
Vhomme?) (AvamKiewicz), 708. 

— (Epilepsie provoquée par des tuber- 
cules de (Mancuanp), 231. 

— (Hémorragie miliaire confluente de la 
substance de l’—) (AmeuiLe), 246. 

— (Poids des diverses parties de l'— chez 
les oiseaux) (Lapicgve et Girarp), 326. 
—(Plaies pénétrantes du crane et de l’'—) 

(Matignon), 849. 

Encéphalite atfectant principalement le 
cerveau moyen (MILLER), 1173. 

— avec confusion mentale primitive (KuP- 
PEL), 236. 

— (Une affection méningo-encéphalique de 
nature mal déterminée) (Cuaupe et Le- 
JONNE), 428. 

— aigué, anatomie et pathogéie (LaicNeL- 
Lavastine et Vorsi), 1280. 

— Giguée non suppurée (Cuartien), 713. 

— aigué primitive (Murat), 246. 

— corticale-hémorragique circonscrite (Un 
cas dans lequel la lésion était limitée 
4 la zone motrice et ot le symptéme 
prédominant était lépilepsie jackson- 

mienne) (Mitts), 743, 4473. 

— hémorragique (Va vonio), 246. 


Encéphalomalacie générale 
et Hopkins), 1172. 

Encéphalopathie addisonienne (Vicov- 
noux et Detmas), 743. 

Endothéliome du ganglion de Gasser 
(Gani), 484. 

— sarcomateux de la dure-mére traité 
excision partielle et par les rayons de 
Roentgen (Hunmmann), 127. 

Energie psycho-physique (Cotix), 1056. 

Enfance (Maladies nerveuses et éducation. 
Maladies nerveuses et lecture. Nervosité 
de (Oppennerm), 369. 

— (Tares psychiques congénitales et ac= 
dans la premiére —) (ScuHvoss), 


Enfant (Les fonctions nerveuses chez 
(Hurting. et Baponnerx), 1240. 

— (Méningite suppurée 4 pneumocoques 
chez un — de 13 mois. Autopsie) (Rasor 
et Bantatrer), 276. 

— (Méningite tuberculeuse 4 forme déli- 
rante chez l'—) (Wet et Péuv), 274. 

— (Un cas singulier de simulation chez un 
—) (Sovgves), 459. 

Enfants (Application de la recherche des 
tests mentaux de Binet chez les — des 
écoles communales de Gand) (Dupurevx), 


463. 
chez les —) (Mme NacEorrts), 


— (Etiologie des lysies cérébrales chez 
les —) 445. 

— (Intensité de perception chez les —) 
(Senet), 233. 

— (La criminalité des —) (Facerant), 734. 

— (Ponction lombaire chez les —, pression 
du liquide céphalo-rachidien (Hgiman),227. 

— (Tics chez les — et leur traitement par 
l'éducation) (Hennmann), 66. 

— arriérés (Traitement thyroidien des —) 
Levi et pe Roruscuitp), 294. 

— des Ecoles (La glande thyroide chez les 
— de Rome et des pays a endémie créti- 
no-goitreuse) (CeaLetti et Peausini), 1188. 

Engelures ulcérées (Tétanos au cours 
d'—) (Armanp 454. 

Entérite réflere d'origine nasale (Bon- 
nreR), 755. 

Entéroptose (Le signe du facial dans 
(MaceEr), 828. 

Epanchement sanguin sus-dure-mérien 
par fracture du crane (Gasourp), 264. 

Ependymaire (Structure du canal —) 
(Bracn), 592. 

Epaule (Paralysie volontaire de I'— et la 
joi sur les accidents du travail) (Jaco- 
algie  professi 

con e, névralgie profession- 

cordeurs de crin végétal 
en Algérie (MoLLE), 276. 

Epicone médullaire, pathologie (Minor), 

17 


i. 
Epilepsie (Action des sels de magnésium 
dans l’épilepsie) 1098. 
— Action anti-convulsivante de la neuro- 
prine (Scratero), 1106. 
anatomie pathologique (Sava), 120. 
— (Ronxcoroni), 7 


— (Altaques de s ychasthénie simulant 


(Sritcer), 1100. 
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Epilepsie chez les enfanis (Mme Na- 
GEOTTE), 566. 

— (Crises convulsives au moment du tra- 
vail; diagnostic entre Il'éclampsie et 
(Cures), 839. 

— dans ses rapports avec les lésions rachi- 
diennes et médullaires (Mile Tueoxtis- 
korr), 230. 

— et imbécillité consécutives 4 un kyste 
hydatique de la dure-mére (Avusry et 
Lucien), 1064. 

— et troubles mentaux, tumeur cérébrale 
et méningo-encéphalite (MarncHanp), 232. 

— et délire chronique des psychoses com- 

_ binées (Megvus), 575. 

— et stupeur symptomatique d'un glio- 
lobule sphénoidal chez un 
chien (Marcuanp et Petit), 483. 

— et sels de chaux (Sitvesrri), 565. 

—, étude critique de 393 cas (Ricci), 122. 

— (Existence et signification de petites 
hémorragies sous la pie-mére cérébrale 
dans (ALquier et Anrimow), 89. 

— (Gastro-entérostomie, gastropose ex- 
tréme, insuffisance motrice ; —, guérison 
231. 

yperchlorhydrie avec —) (Rosin), 424. 

| gastrique et —) (Rost), 


— (La conscience dans les aceés d’—) (Av- 
DENINO), 460. 

— (La cure opium. Brome dans (Kee.i- 
NER), 1108. 

— (Le régime déchioruré dans I'—. Hyper- 
chlorurie d’alarme précédant une con- 
pulmonaire) (Lonrrat -Jacos). 

5. 


— (Les phénoménes psychiques de la mi- 
graine et les rapports de la migraine 
avec (Forn1), 1193. 

— (Les convulsivants dans l'—) (Devay), 
231. 

— (Ligature de la carotide primitive pour 
dilatation artérielle et —) (Panker), 1098. 

— avec autopsie) (Burr), 


-, athogénie et diagnostic (nz Buck), 


—, recherches cliniques et thérapeutiques 
(Bournevitce), 352, 

— (Recherches ues dans l’hystérie 
et I'— dite essentielle) (CLaupe et BLan- 
CHETIERE). 772. 

frontiéres; la migraine (Gowers), 

6 


— (Substances qui interviennent dans la 
genése de l’attaque d’—) (Donara), 1100. 

—, thérapie métatropique selon Toulouse- 
Richet (Lunppore), 975. 

— (Traitement déchloruré de I'—) (Gor- 
DON), 121, 

— (Traitement de l'—) 577. 

— (Trépanation dans et l’idiotie) (Povs- 

. SEPE), 736: 

—. traitement opératoire (Jeniicka), 839. 

—, traitement chirurgical (Heyninx), 1107. 

— associée & la démence précoce (Pope), 
164 


— cataméniale (Lévi-Brancuint), 565. 
— de Brown-Séquard chez les cobayes 
(Spratorr), 1192. 


epsie électrique (Pression sanguine 
et cérébrale dans (Rosi 
vircn), 945. 

— — (Sommeil électrique par des courants 
électriques de basse tension et a inter. 
ruption modérément fréquentes. — et 
électrocution) (Mlle Rosinovitcn), 41. 

— essentielle (Manifestations hémilatérales 

_ dans |’—) (Besta), 122. 

— expérimentale (Privost), 850. 

— — (Expériences relatives 4 l’—) (Privosr 
et 9414 

= jacksonienne (LEpine et Rome), 333. 

— —,caractéres différentiels entre le spasme 
cortical et le spasme périphérique ( Viy- 
CENT), 1299. 

— — (Craniotomie exploratrice, — et 
hémiparésie gauche par pechyméaingite 
traumatique (Tarurri), 948. 

— — (Encéphalite corticale hémorragique, 
un cas dans lequel la lésion était limitée 
& la zone motrice et ot le symptome 
.prédominant était I'"—) 743. 

— — (Gliome cérébral ne s’étant manifesté 

ndant 8 ans que par des attaques d'—) 
et Martin), 1434. 

— — traitée par l’opération (Aversacn et 
Grossmann), 1194. 

— — (Tumeur cérébrale sarcomateuse 
prérolandique ayant donné lieu 4 del'"— 
et & une hemiplégie) (Smmon, Fenrano et 
110. 

— partielle continue (Knonocuxo), 1193. 

— provoquée par des tubercules de I’encé- 

— réflere (Frey et Fucus), 592. 

— — dorigine nasale auriculaire et pha- 
ryngienne (Frey et Fucus), 728. 

— tardive chez une femme de 60 ans 
(Sovrnarp), 1098. 

— — (Démence et hémiplégie symptoma- 
tiques de méningo-encéphalite chronique 
localisée (Mancuanp et Oxivier), 727. 

ileptiforme (!citus —. Ramollissement 
cérébelleux) (Lannois et 
335 


— (Rupture du coeur. Ralentissement du 
pouls. Crises —. Importance des l’sions 
cardiaques) (Outmont et Lian), 567. 

Epileptique (Adipose douloureuse chez 
une — imbécile et aveugle) (Paunien), 
1255. 

— (Anomalie médullaire et démence chez 
une —) (Toviovse et Marcuanp), 27. 

— Aura paramnésique chez une —) 
(Craupe), 188. 

— (Autopsie de deux cas de démence —, 
paralytique et spasmodique a |'époque 
de la puberté) Vorsin et 
LavasTINE), 569. 

— (Crane d’— avec épine faciale anormale 
bilatérale et autres anomalies) (G1iur FREDA- 
Rueceri), 55. 

— (Crise — suivie d’aphasie et d’amaurose) 
(Scumipt), 232. 

— (Crises de petit mal — avec aura param- 
nésique, illusion de fausse reconnais- 
sance) 4. 

— (Démence — de l’adolescence, ses rap- 
ports avec la démence précoce) (VoIsiN 
et Voisin), 1098. 
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tique (Démence symptomatique 
méningite chronique chez une —) 
(Mancuanp), 237. 
— dit manie transitoire) 
ONDIO), 

— (Etat de mal hémi — idiopathique) 
(MuiEr), 232. ‘ 
— (Etat de mal — guéri par la ction 

lombaire) (Prcnenot et Castin), 

— (Hémiatrophie cérébrale et homiatrophie 

_cérébelleuse chez une imbécile —) (Mar- 
CHAND), 232. 
Hémorragie double des capsules sur- 
fom nm chez une femme adulte, —) 
(Voisin et NoreEro), 553. 

— (Histopathologie de I’écorce cérébrale 

_ dans l'état —) (Esrosrro), 728. 

— (La diazo-réaction urinaire dans le pro- 
nostic de l'état de mal —) (Masorn), 460. 
— (Lésions histologiques de la psychose 
— démontrées par la méthode de Golgi 

(Bravetra), 727. 

— (Mal — avec conservation de la cons- 

cience) (Marcuanp et 566. 

— (Manie ambulatoire —) (Dungvert), 231. 

— (Porencéphalie chez un — hydrocéphale) 
(Burke), 231. 

— (Psychopathie — chez un criminel) 
(Marutev), 1098. 

—(Sclérose symétrique des lobes occipi- 
taux chez un idiot aveugle et —) (Marn- 
et Oxtvier), 354. 

— (Suicide automatique ou involontaire 
chez un —) (Spratuine), 505. 

— homicide (AvbENINO), 27. 

——(Une étrange anomalie chez un —) 
(Masin1), 27. 

Epileptiques (Accés —, accés procursifs 
et troubles psychiques tntermitlents 
consécutifs & un traumatisme cranien) 
(Marcuanp), 1194. 

— (Anomalies histomorphologiques dans 
les cervaux des criminels et des —) 
(Roncononi), 285. 

— (Attitudes des — pendant leur sommeil) 
(Roos), 234. 

—(Chimisme gastrique et intestinal dans 
les formes hystériques et —) (Bonri), 968. 

— (Diagnostic différentiel des crises — et 
des crises hystériques) (Bonsova), 916. 

— (Conscience pendant les fugues —) 
566. 

— (Délire ambulatoire conscient chez des 
—)(Ciravpe et Beauporn), 726. 

— (Idiotie acquise et démence chez les —) 
(Marcuanp), 1288. 

— (Influences météorologiques sur sept —) 
Lovnen), 26. 

— (Les variations des corpuscules cyano- 
— et des corpuscules 4 granulations 

ytrophiles dans le sang des —) (BENI- 
839. 

— (Pathogénie des crises —) (Gomes), 728. 
— (Pourquoi les — et les criminels — 
nés n’ont pas le type) (AuDENINo), 735. 
(Pression du sang, et tempéra- 

. ture des —) (Besta), 120 

— (Pouvoir coagulant du sérum du sang 
—) (Besta), 120. 

toxiques contenus dans le 
sérum du sang des —) (Cen), 120. 


(Rapports du brome :et 
es échanges organiques chez les —) 
(Hoppe), 124. 
— (Recherches sur l’isolyse chez les hys- 
tériques et les —) (Topps), 460. 
— (Une nouvelle signification da manci- 
nisme chez les — et chez les criminels) 
Epine faciale (Crane d’épileptique avec 
— anormale bilatérale ct autres anoma- 
lies) 55. 
Epingle rowillée dans le bulbe (Devic et 
ORDMANN), 270. 
(Examen de I'hypophyse, de 
*— et des nerfs périphériques dans un 
cas de crétinisme) (Bayon), 973. 
Epithélioma primilif du cerveau (CEs- 


TAN), 483 
— secondaire du cerveau (Kure. et Re- 
naup), 379. 


— pavimenteux de l’'avant-bras avec pro- 
pagation aux nerfs dela peau) (Tanga 
in Cunta), 276. 4 
puisement de l’activité des sens et du 
chez l'homme) (ALBERTONI), 

13. 
— rapide de la sensibilité au contact et a 
. la pression (Eccen), 294. 
valent é¢pileplique dit manic transi- 
toire (Monp10), 1099. 

Erb (Maladie d’—) (Fasris), 1246. 

— (Maladie d’— ou myasthénie grave) 
(Frucont), 1247. 

— (Myasthénie grave) (Barnes), 954. 

— — — (Boncuenini), 954. 

— — — (Mac Inrosa), 952. 

— — — (pe Renzi), 4247. 

— (Epuisement de l’activité, des sens et de 
chez l'homme) (ALBERTON!), 

13 


— (La réaction de Jolly, réaction myas- 
thénique) (Satmon), 911. 

— (Traitement par l'opothérapie) 
et Vincent), 170. 

ogra e (Illusions de _ repos 

—) (Fere), 243. 

— (Le travail — dans la station) (Féne), 263. 

Erotisme de la puberté (Féne), 1451. 

— (Eunuchisme et —) (Marie), 350. 

Eruption érythématobulleuse fixe pro- 
duite par la quinine (Jonitesco et Avna- 
meEsco), 4257. 

— simulée chez un hystérique (Wuite), 


59 
péle (Aphonie hystérique consécu- 
tive a un —) (Smwonin), 459. 
émes desquamatifs (Lésion des 
glendes vasculaires sanguines dans les 
— et les affections bulbeuses) (Gastrov et 

rythrom e (VOORHEES), 

Escroqueries pendant plu- 
sieurs mois 4 la faveur des manceuvres 
hypnotiques pratiquées sur une des vic- 
times 929. 

Estomac (Dilatation aigué de l'— et, de 
l'intestin dans un cas de névrite wul- 
tiple périphérique) (WEBER), 830. 

— (La fonction de I'— chez les chiens 
ayant subi la section sous-diap 
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des pneumo-gastriques) (Catvo), 


Etat crépusculaire chez un dégénéré 
iépile idiopath 

— de 1ém, tique idio ique 
232. 
Voy. Epilepsie. 

— crépusculaire de la conscience (Der- 
ROITTE), 1058. 

Ethyroidés ertrophie de l’hy 
physe chez les 373. 

Eunuchisme et érotisme (Manre), 350. 

— et psychologie sexuelle (Maniz), 677. 

Evadés al'intérieur; aliénés considérés 
comme évadés alors qu'ils se trouvent 

eachés dans (Cotte), 738. 

Evénements politiques (Influence des 
— courant en Russie sur les maladies 
mentales) (Scurar), 463. 

— — (Troubles mentaux en rapport avec 

les —en Russie) (Pavcovskata), 463. 

Evolution et transformisme ou les lois 

Les secrets de la vie (Many), 

64 


Exalgine (Traitement de la chorée de 
Sydenham par (Montevern1), 346. 
Excitabilité du muscle dans la curari- 
sation (M. et Mme Lapigve), 244. . 

— — et de son nerf moteur (M. et Mme La- 
PIQUE), 244. 

— (Recherches sur le tonus, l’inhibition et 
(Jogpennotm), 812. 

— réflere de la moelle épiniére chez la 
renouille. Action des températures 
‘levées (Geinttz et WINTERSTEIN), 216. 

— — de la moelle pendant la transmission 

du courant galvanique interrompu (Tcua- 
Govitz), 1244. 
Excitation électrique et production des 
convulsions toniques et cloniques (Mion1), 
63 


— mentale aigué (Prence), 1058. 
“ey par la caféine (Mme Lapicgve), 
14. 


— (Précision des mouvements sous I'in- 
fluence des —) 262. 

Exencéphalie (Mayenier), 1170. 

Exhibitionnisme et cleptomanie chez 
un dégénéré supérieur (Lomproso), 350. 

Expertise médico-légale et la question de 
responsabilité (BaLLeT), 853. 

—— contradictoire, sa nécessité (AncHAM- 
BAULT), 930. 

— psychiatrique (ANTHEAUME), 461. 


Face (Herpés de la — et syndrome sym- 
pathique cervical unilatéraux chez un 
tabétique) (JEaNsELME et SEzary), 1029. 

— (Un cas d’amyotrophie Charcot-Marie a 
début par les membres supérieurs, avec 
participation de quelques muscles de la 
— et des muscles masticateurs) (Mani- 
nesco), 446. 

— (Volumineux angiome de la — chez une 
négresse) (Morestin), 1008. 

Facial (Hémiplégie traumatique avec lé- 
sion du-nerf —) (Karan), 557. 


Facial (Le — et l’innervation motrice dy- 
du pat 592. 

— (Le noyau d'origine du — supérie 
(GtaNELLI), 477. ur) 

— (Le blépharospasme traité par des injec- 
tions profondes d’alcool au niveau de 
l’émergence du nerf) (Vatupe), 824. 

— (Le signe du — s_ l’entéroptosey 
(Macer), 828. 

— (Paralysie ancienne de la branche tem- 
porale du nerf — gauche consécutive 
une incision d’abcés dentaire) (Bicue- 
LONNE), 447. 

— (Paralysie simultanée du — et de I’acous- 
d’origine syphilitique) (Lannors), 


— (Remarques sur le noyau du —) (Zat- 
Riski£), 828. 

— supérieur (Origine du — chez |"homme) 
(Pannon et Minea), 1277. 

— —, recherches sur son origine (Panuon 
et NapgipeE), 1033. 

Facies de Hutchinson chez un imbécile. 
Ophtalmoplégie externe bilatérale congé- 
nitale 1475. 

Faculté d'imiter les gestes et la voix 
(Banri), 234. 

Faim (La sensation de la — et de la soify 
(Luciani), 327. 

FPaisceau d'Helwig-Westphal, fasciculus 
circumolivarius (GIANNELLI), 436. 

— de Kraux (Ascenzi), 645. 

— en crochet de Russell ou faisceau céré- 
bello-bulbaire (GenucuTen), 1170. 

— en écharpe de Féré (Suita), 1032. 

— géniculé (Paralysie alterne associ¢e 4un 
syndrome spasmodique da probablement 
a une lésion du —) (CLaupe et Lesonne), 
74s. 

— longitudinal inférieur et le faisceau 
optique central (LasaLLe AncHamBavtt), 


— pyramidal (La dégénération des cordons 
postérieurs de la moelle associée a la dé- 
ere descendante du — chez les 

émiplégiques) (GuiLLatin), 1002. 

Faisceaux blancs (Pathologie des con- 
ducteurs nerveux, nerfs périphériques, 
—) (Durante), 1283. 

— tecto-bulbaires (Anatomie comparée pour 
la connaissance des —) (Lev), 646. . 

— profonds (Méthode pour expérimenter 
sur les ganglions et sur les — du sys- 
téme nerveux central) et Hors- 
LEY), 481. 

Familiale (Paraplégie spasmodique —) 
1065. 

Familiales (Maladies — et maladies cos- 
génitales) (Apert), 7. 

— (Maladies mentales —) (Brscnorr), 610. 

Fascination du crime (Masini), 31. 

— hypnotique (Délire de la —) (BexuTEner®), 
574. 


Fatigue (Les causes de la — dans certains 
états pathologiques) (Leg), 439. 

— musculaire (La marche de la — sous 
action des substances albumineuses) 
(Potimanti), 1036. 

— — (Physiologie générale des muscles. 
Action des différents gaz sur le mode de 
se comporter dela —) (Potimanti), 1037. 
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usse reconnaissance (Crises du petit mal 

épileptique avec aura paramnésique; illu- 
sion de —) (Sé6xas), 4. 

— (BecuTEREW), 567. 
et 350. 

Voy. Déja éprouve. 

Féemur (Absence congénitale du —) (ALE- 
458. 

— (Atrophie musculaire et osseuse, lésion 
du — datant de l’enfance) (Demancue), 457. 

— (Fracture spontanée du — dans un cas 

- de paralysie générale) (BerceEr), 33. 

Fibre nerveuse (Altérations de la —, phé- 
noméenes de dégénération et de régéné- 
ration dans la névrite parenchymateuse 
dégénérative expérimentale) (MeEpBa), 
107 


_ 


i. 

——, pathologie générale (Durante), 1283. 

— — (Structure du cylindraxe) (Sirva 
Loso), 107. 

Fibres (La régénération des — nerveuses) 
(Penroncito), 374. 

— (Recherches sur la morphologie des cel- 
lules et des — des ganglions rachidiens) 
(Naceotre), 357. 

— aberrantes, fibres centrifuges et fibres 
recurrentes dans les racines postérieures 
(Lrearo), 1169. 

— centrifuges des racines postérieures de 
la moelle (Roux et Hertz), 209. 

— des ganglions rachidiens (Morphologie 
des cellules et des —) (Maninesco), 537. 

— néoformées (Régénération ng 
des racines posterieures dans le tabes. 
Massues d’accroissement qui terminent 
les —) (NaGEoTTE), 153 

— nerveuses (Contre la régénération auto- 
géne des —) (Lucaro), 8. 

— — (Dégénération et régénération des — 
périphérijues) (Besta), 9. 

— —(La dégénération primaire des — de 
la moelle dans lintoxication tétanique 
expérimentale) (Tisenti), 478. 

loi de Waller (van Genvcuren), 

— — (Lésions artificielles dans les inves- 
tigations expérimentales sur le sysléme 
nerveux) (ALFEEVsKY), 103%. 

— — (Pathologie générale) (Durante), 602. 

— — (Structure du cylindraxe) (Siva 

Loso), 706. 

— — sensilives (Origine des — du tendon 
d'Achille et du quadriceps fémoral) (Bi- 
KELES ect JaLuska), 1994. 

Fibrillaire (Résistance du réseau — des 
cellules nerveuses de la moelle des lapins 
adultes) (Gourewitcn), 142. 

Fibrilles (Altérations des cellules ner- 
veuses dans I'hyperthermie expérimen- 
tale) (Scanprni), 

= (Lésions des — dans la paralysie géné- 
rale) (Mortyasu), 1262. 

Fibrolysine (Injections sous-arachnoi- 
diennes de — dans le tabes) (LueaMitTTE 
et Levy), 4244. 

— (Traitement de l'ataxie locomotrice par 
la —) (Pope), 1045. 

Fibrome xaso-pharyngien (Dégénéres- 

cence tardive d'un —) (Japou.ay), 227. 

romes miliaires folliculaires, scléro- 
dermie consécutive 563. - 
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Fibro-sarcome du pneumo-gastrique cer- 
vical; résection de ce nerf, guérison 
(Venor), 1054. 

Fibrose artério-capillaire localisée dans 
la moelle et ressemblant cliniquement a 
la myasthénie grave (Brooks), 600. 

Fiévre cérébro-spinale (Oster), 720. 

— hystérique (Cuavuveav), 66. 

— — (Goipriam), 159. 

— (STRUMPELL), 671. 

— (Etude de la —) (Voss), 670. 

— (La question de la —) (Voss), 674. 

— chez l'enfant (Compy), 459. 

typhoide (Aphasie dans la —) (Maca- 

nore), 1040 

— — (Aliénation consécutive & la —) 
(Rowse), 1154. 

— — (Myopathie consécutive 4 la — 
1184. 

Fiévres spécifiques (Quelques complica- 
tions nerveuses des —) (Bartow), 341. 

Placcidité musculaire congénitale (Ber- 
NHARDT), 964. 

Fléchisseurs de la téte (Paralysie des 
muscles — consécutive & une présenta- 
tion de la face) (Janin), 1005. 

Foetus (Lésions nerveuses des — nés de 
méres tuberculeuses) (Morse.ui), 324, 
Foie (Carcinome primitif du — avec mé- 

tastase cérébrale) (GiacneTT!), 816. 

— (Chorée tétanoide associée a une cir- 
rhose du —) (Gowers), 346 

— du chien aprés l’ablation compléte de 
Vappareil thyro-parathyroidien) (Deut- 
TALA), 1189. 

Folie (Demi-fous et demi-responsables) 
(Grasset), 590. 

— (Simulation de la —) (Stroenesco), 1196. 

— (Embryologie des formes de la —) 
(Gixa Lomsroso), 729. 

— (Jusqu’é quel point le Gynécologiste 
peut-il prévenir la — chez les femmes) 
(Henny), 737. 

— (La —, considérations sur lhérédité et 
sur le pronostic) (UrquHaART), 842. - 

— (Les modifications de l'art dans la —) 
(Pantani), 1017. 

— ses causes, sa fréquence (SavaGe), 730,. 
734. 

— aigué (Traitement de la — dans les 
hopitaux généraux) (Brower), 73. 

— alcoolique (La paralysie générale pro- 
gressive et la — en Gréce) (YANnunis), 
925. - 

— au début (Traitement de la — et des 
irrégularités mentales) (Ware), 738. - 

— circulaire (Le pouvoir diastasique de la 
salive dans les diflérentes périodes de la- 
—et dans la démence précoce) (P1N1), 
4021. 

— de don Quichotte (Ropricvuez Morini), 
842 


— des buveurs d’habitude (Crotuers), 574.- 

— du doute et illusions de fausse recon- 
naissance (Dromarp et ALBEs), 350. 

— maniaque dépressive (Le pouvoir coagu- 
lant du sérum dans la démence précoce 
et dans la —) (Besta), 1021. 

— morale (Loncarp), 971. 

— — (Etude médico-légale d’un cas de —) 
(Morer et Ricwe), 507. 


94 
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Folie morale pubérale (De l'heboiphrénie) 
974. 

— sensorielle (Recherches analytiques sur 
les urines des personnes affectées de —) 
(Rosst), 163. 

Folies intermittentes, la psychose ma- 
niaque dépressive (Deny et Camus), 677. 

Fous (Les parésies mimiques chez les per- 
sonnes normales, les —, les criminels) 
(AuDENINO), 287. 

Fracture du crane(Epanchement sus-dure- 
mérien, par —) (Gapourp), 264. 

— — etaphasie (Watton et Baewster), 264. 

— — grave et compliquée; guérison (Mac 
et Cousins), 4175. 

— — avec éclatement de la voite cra- 
nienne 4174. 

— du col chez un infantile (Gross), 24. 

— de l’humérus (Traitement de la paralysie 
— traumatique suite de —) (Dient), 

08 


— du rachis (Ecrasement de la moelle par 
— de la colonne vertébrale) (Watton), 
337 


— — (Luxation et — de la colonne verté- 
brale) (Lu.oip), 736. 

— — ancienne, laminectomie (Lancia), 61. 

— des vertébres cervicales et rigidité pupil- 
laire a la lumiére (Brassert), 1176. 

— spontanée du femur dans un cas de pa- 
ralysie générale (Bercer), 33. 

Fractures du crine suivies de fractures 
probables du canal optique (LarnovEenNneE 
et Morgav), 818. 

— — (Trépanation précoce dans les — du 
crane) (Latour), 1174. 

— de la base du crane (Bow sy), 483. 

— — (Hémianopsie bitemporale dans les —) 
(CANTONNET et 264 

— de la colonne vertébrale (Modifications 
pathologiques dans les — et les luxations 
de la colonne vertébrale) (BaiLey), 678. 

— (Traitement des — et des luxations de 
la colonne vertébrale) (Haynes), 678. 

— du rachis (Intervention chirurgicale 
dans les lésions de la moelle consécutives 
aux —) (Fasano), 736. 

Frayeur (Modification du réflexe rotulien 
sous l’influence de la — provoquée par 
un coup de fusil) (SkezNeysky), 482. 

Friedreich (Ataxie de — a une période 
avancée avec une histoire familiale inté- 
ressante) (Patmer), 382. 

— a début tardif (Un cas de maladie de 
—) (Ports), 381. 

— (Cas atypiques de maladie de —) (Fen- 
et Cuasstn), 381. 

— (Cing cas de maladie de — dans deux 
familles) (Guirritn), 958. 

— (Les formes de transition entre la mala- 
die de — et I'hérédo-ataxie cérébelleuse 
de Pierre Marie) (Perrero), 381. 

— (Lésions des racines des ganglions ra- 
chidiens et des nerfs dans un cas de 
maladie de —. Examen par la méthode 
de Ramon y Cajal, imprégnation a l’ar- 
gent) (Desenine et 44, 86. 

— (Syndrome de — associé au syndrome 
(Guitarovcci), 156. 

— (Un cas de maladie de — avec double 
atrophie optique) (Taytor), 381. 


Frontal (Ablation d’un lobe — et d'un 
hémisphére cérébelleux) (Mincazzini et 
482. 

— (Embryomes du lobe —) (Rows), 58, 

—-(Les fonctions du lobe —)(Ronconons), 554, 

— gauche (Sarcome du —, débilité mentale 
avec impulsions) (Damaye), 110. 

Frontale (Fonctions de la région — du 
cerveau) (WEBER), 994. 

— (Cerveau sénile avec atrophie simple 
simulant une lésion dans la pariétale 
ascendante et dans la région de la IIl* — 
& gauche) (Marie et Moutrer), 1038. 

— ascendante (Monoplégie brachiale droite, 
Troubles de la parole et de I'intelligence, 
Ramollissement cortical de la partie 
moyenne de la —. Lésions histologiques 
complexes) (ALoureR et Ciovint), 1222, 

Frontaux (Chirurgie cérébrale, lobes —) 
(SORRENTINO). 264. 

— (Les fonctions du cerveau. Les lobes —) 
(FRANZ), 994. 

— (Physiologie et anatomie des lobes —) 
(Potimanti), 260. 

Fugue ambulatoire (L’état de la cons- 
cience au cours de la —) (Woxrtagn), 72. 

Fugues (Crises convulsives probablement 
hystériques. Somnambulisme ancien et 
—) (Craune et Rose), 181 

— dans la démence précoce (Ducosrs), 407. 

— (Etat dela conscience pendant les —) 
(Wo ttar), 568. 

— pathologiques 1403. 


G 
Galéanthropie hystérique (J. ve Teyssien), 
160 


Galvanisation (Incontinence essentielle 
durine traitée par la —) (Mangués), 72. 

Gampsodactylie (De la —) (Cuevaren), 
1256 


Ganglion de Gasser (Endothéliome du 
—) (Grant), 484. 

— — (Résultats du traitement de la né- 
vralgie faciale grave par la résection des 
branches du trijumeau et par l’extirpa- 
tion du —) 1251. 

Ganglions (Histologie fine des — et des 
racines postérieures dans le tabes) (Ma- 
ninesco et Minga), 909. 


— (Méthode pour expérimenter sur les — 


et sur les faisceaux profonds du_ sys- 
téme nerveux central) (Crarke et Hons- 
LEY), 481. 

— nerveux (Changements morphologiques 


des cellules nerveuses survivant a la 


transplantation des —) (Maninesco et 
648 

— — (La transplantation des —) (Mari- 
NEsco et Minga), 647. 

— — (Les — des racines poslérieures 
appartiennent-ils au systéme du gran 
sympathique) (Simon et Hocne), 10. 

— — (Recherches sur la transplantation 
des —) (Marinesco et Gotpsrern), 648. 

— — (Transplantations) (Maninesco), 241. 

— optostriés (Effets de l’excitation des — 
les chiens nouveau-nés) (PAGaNo),. 
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Ganglions rachidiens (Les lésions des 
racines, des — et des nerfs dans un cas 
de maladie de Friedreich. Examen par 
la méthode de Ramon y Cajal. Impré- 

ation a l'argent) (Desentne et AnprRE- 
noms), 41, 86. 
— — examinés par la méthode de Ramon 
Cajal dans un cas d’amputation (ANDRE- 
223. 

— — (Morphologie des cellules et des 
fibres des — —) (Martnesco), 537. 

— — (Neurophagie dans les grefles de —) 
(NaGEoTTE), 933. 

— — (Recherches sur la morphologie des 
cellules et des fibres des —) (NaGeorre), 
357. 

— spinauxr (Anatomie topographique des 
— et origine des nerfs dorsaux chez les 
batraciens) 259. 

— — (Distribution partielle des racines 
motrices aux —) (WINTREBERT), 260. 

— — (Etude des — dans un nouveau cas 
de tabes) (Maninesco et Minga), 448. 

— — (Ganglions sympathiques situés au- 
dessous des —) (Marinesco et Minza), 
1170. 

— — (Métamorphose de salemandra ma- 
culosa en dehors de la moelle et des —) 
259. 

— — (Quelques particularités morpholo- 
giques des cellules des — des mammi- 
féeres) (Rosst), 648. 

— sensitifs (Plasticité et amiboisme des 
cellules des —) (Maninesco), 1109. 

Gangréne d'origine artérielle et claudi- 
cation intermittente (Penrin et 


418, 

— du nes (Syndrome de Raynaud avec —) 
(River), 833. 

— symeétregae (Etiologie et pathogénie de 
la maladie de Raynaud ou — des extré- 
milés (Sanvonat), 1480. 

— — (Pathologie de la maladie de Ray- 
naud ou —) (BELKowsky), . 

— symétrique des exirémités (Raymonp et 
Goucerot), 624. 

— — — chez un mélancolique (Mile Lay- 
pry), 4180. 

— — — (chez une phtisique fibreuse) 
(Preny et Fansar), 497. 

Voy. Raynaud. 

— — — supérieures dans un cas d'angine 
de poitrine (Satvin1), 833. 

Gastrique (Le chimisme — et intesti- 
nal dans les formes convulsives hysté- 
riques et épileptiques (Bonn), 968. 

Gastro-entérostomie, gastropose ex- 
tréme; insuflisance motrice; épilepsie, 
guérison apparente) (Burke), 234. 

stro-intestinales (Formes incom- 
noe du goitre exophtalmique dans 
urs relations avec ies maladies —) 
(Sawyer) 1489. 

Gastropathie hystérique traitée par des 
courants de haute fréquence) (Sata), 65. 

Génialité (Aliénation mentalé, crimina- 
lité, —) (HaLcacer), 69. 

Géniculé (Paralysie alterne associée a 
un syndrome spasmodique dad _pro- 
bablement a une lésion irritative du 
faisceau —) (CLavpe et Lesonne), 744. 


Gémellaires (Psychoses —) (Unive), 
1103, 1104. 

Génie (Genése du —) Rosinovircn), 
122, 931. 

Génitaux (Les fonctions du noyau 
caudé. Psycho-physiologie des é¢motions 
et innervation centrale des organes —) 
(Pacano), 709. 

Gigantesque (Hypertrophie congénitale 
ou croissance — des pieds) (CLutron), 723. 

Gigantisme (Acromégalie sans —) 
(CLaupg), 723. 

Glandes vasculaires (Syndrome d'hyper- 
fonctionnement des — sanguines chez 
les acromégaliques) (CLavpe), 158. 

Gliome cérébral ne s’étant manifesté 
pendant 8 ans que par des attaques 
d’épilepsie Jacksonienne et Mar- 
TIN), 4134. 

— de la rétine (Ascunce), 822. 

— du lobe frontal avec invasion de I’hé- 
misphére opposé (Sournarn), 948. 

Glio-sarcome (Epilepsie et stupeur 
symptomatique d'un — du lobule sphé- 
noidal chez un chien) (Marcuann et 
483. 

Gliose cérébrale (Buin et Detmas), 109. 

— — tubéreuse sous-épendymaire chez 
un sujet mélancolique (BovoGnesi), 354. 

— diffuse dans la substance blanche du 
cerveau chez un enfant (Buitann et 
SouTnarp), 949. 

Glycosurie (Les symptémes nerveux 
associés la —) (Taytor), 1187. 

(La fonction —) (Eecer), 420, 


Goitre chez le nouveau-né (Puancuv et 
Ricuarp), 1487. 

—, petite épidémie (Cantamessa), 228. 

_ nee mique au point de vue de la 
sérothérapie 353. 

— — chez les animaux (Sarnton), 986 

— — dans ses rapports avec l’obstétrique 
et la gynécologie (Cnoom), 1189. 

— — devant la sérothérapie (LErinE), 229. 

— — et cdtes cervicales 63. 

— — (Etiologie et symptomatologie du —) 
1488 

— — (Formes incomplétes du — dans 
leurs relations avec les maladies gastro- 
intestinales) (Sawyer), 4189 

— — (Le traitement médical du —) 
(Conen), 1268. 

——(Psychosedansle —) (Pavviovsk aia), 573. 

— — (Tarsorraphie pour lagophthalmos 
par —) (Faper), 1252. 

— — (Thyroidectomie dans le —) (Dow- 
mes), 508. 

— — traitement (Cuapman), 837. 

— — (Traitement du — par la méthode 
de Ballet et Enriquez) (Ciatsse), 508 

— — conjugal (Bennnarpt), 63. 

Voy. Basedow. 
Goitres aberrants (Reynier), 229. 


Gomme crrébrale. Signe d’Argyll (Ma- 


et Aynaup), 109. 

Gongylus oscellatus adulte (L’existence 
des lobes latéraux de lhypophyse et sur 
quelques particularités anatomiques de 
la région hypophysaire chez le —) 
(Staperini), 372. 
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Goat (Abolitions des illusions du — par 
l'emploi local de l'acide gymnémique) 
(BeLLetrup et Mercier), 931. 

(Pathogénie de la —) (Kronxa), 

6 


Grand dentelé (Paralysie isolée du 
muscle —) (Ctaupe et Descomps), 
1007. 

Grand oblique (Paralysie du muscle — 
dans les opérations sur le sinus par voie 
frontale) (Bovsseau), 59. 

Granulie (Méningite tuberculeuse au 
cours d'une —; polynucléose rachi- 
dienne) (GitLarp), 491. 

Graphique (Importance de la méthode 
— dans l'étude du sommeil dans les 
maladies) (Lumproso), 996. 

— (Stéréotypie — chez un dément précoce) 
(Marcuanp), 466. 

Grattage (Réflexe du — chez le chien a 
moelle sectionnée) (SHERRINGTON), 261. 
Graves (Intervention chirurgicale dans un 
cas de maladie de —) (Rotinson-Wui- 

TAKER), 838. 

— (Remarques sur le traitement de la ma- 

ladie de —) (Booru), 1267. 
Voy. Basedow, 

Gravidique (Pathologie de la myélite 
—) (Rosempencen et Scumcke), 

Greffe nerveuse (Développement des nerfs 
des membres inférieurs du bufo vulgaris 
o- en un siége anormal) (Bancut), 
10 


Greffes de crapaud. (Régénération auto- 
géne des nerfs étudiée au moyen des — 
en un siége anormal) (Gemeti), 1034. 

Voy. Gemelli. 

Grenouille (Action des températures 
élevées sur lexcitabilité réflexe de la 
moelle épiniére chez la —) (Gernitz et 
WIntTeRsTEIN), 216. 

— (Les oscillations em pe du muscle 
dans la contraction chez la —) (Riviéne), 
2 

— dans Il'intestin. Guérison par sugges- 
tion due l'emploi d'images radiogra- 
phiques (Bousquet), 846. 

Grippale (Soixante et onze cas de mé- 
ningo-encéphalopathie de nature —) 
(Trovitiet), 339. 

— (Thrombophlébite — du sinus) (Car- 
RIERE et Venmescu), 338. 

Grossesse (Les troubles mentaux de la 
— et de l'état puerpéral) (Raw), 36. 

— (Myélite aigué pendant la —) (Comman- 
558. 

— (Psychosées pendant la — nécessitant 
son interruption) (Jacoupe), 1199. 

— (Traitement chirurgical des vomisse- 
ments incoercibles pendant la —) (Gant- 
puy), 578. 

(Névroses de la —) (CnoumKorr), 


— russo-japonaise (Troubles mentaux liés 
a la —) (Ozenetzkovsky), 843. 
troubles psychiques (VLapyscuko), 
— (SoukHanore), 973. 
Gustatives (Sensations — subséquentes) 
(Potrmanti), 438. 


Gymnémique (Abolition des illusions 
du godt par l'emploi local de l'acide 
(BeLtetaup et Mercier), 934. 

Gynécologiste (Jusqu’a quel point le — 

ut-il prévenir et traiter la folie chez 
es femmes) (Henry), 737. 


Hallucinations dans la paralysie géné- 
rale (Dvcoste). 607. 
— (Délire conjugal avec — des deux su- 
jets; visions colorées spontanées et com: 
mandées de l'un des éléments) (Lovp), 
237. 
— (Délire de persécution sans —) (Pactet 
et Counson), 1104. 
paranoia chronique (Souxuanorr), 
5 : 


— (Etude des _ hallucinoses) (Sovuxaa- 
norr), 574, 1102. 

— psychiques et délire chronique (Mar- 
cHAND et Oxivier), 1155. 

Hallucinatoire (Aphasie d'émission et 
de réception totale chez une hystérique 
ayant présenté antérieurement du dé- 
lire — et des accidents cataleptiques) 
(Oxtvier), 1039 

Hallucinatoires (Psychoses chroniques) 
(Dupre), 1104. 

Hallucinoses (Sovenanorr), 574, 1402. 

Hébéphrénie (Catatonie et démence pa- 
ranoide (SoukHaNnorr), 1197. 

Héboidophrénie, folic morale pubérale 
971. 

Helix pomatia (Structure des cellules 
nerveuses d’—) (Lecenpre), 443. 

— — (Modifications des cellules nerveuses 
d’— pendant l’asphyxie par immersion) 
(Lecenore), 326. 

— — (Présence de neuro-fibrilles dans les 
cellules nerveuses d’—) (Lecenpne), 326. 

Helweg-Westphal (Le faisceau 
fasciculus circumolivarius) (GIANNELLI), 
436. 

Hématologiques (Recherches sur les 
aliénés) (Fratini). 733. 

Hématomyélie, maladie des scaphan- 
driers (Botnet), 224. 

— (Paralysie des scaphandriers) (Avpt- 
BERT), 7418, 

— cervicale traumatique, paralysie des 
membres gauches, thermo-anesthésie et 
analgésies droites) (Curtis et INGELRANS), 
60. 

— — — par chute d'un lieu élevé (BERanD 
et Coste), 337. 

— de la myélite (MepeEa), 1002. 

Hématome de /a dure-mére avec phéno- 
méne de rétropulsion et hémiplégie 
spasmodique siégeant du coté de la le- 
sion (JoLTRAIN), 601. 

Hémianesthésie corticale (Aphasie mo- 
trice avec —) (Rovieut), 150. 

Hémianopsie (Néoplasme cérébral, début 
par — suivi 6 mois aprés par un syD- 
drome thalamique avec hémiplégie) 
(Ciaupe et Rose), 183. 

—, quelques considérations cliniques (Pov- 
LARD), 821. 
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Hémianopsie (Syndrome de Weber avec 
—, foyer de ramollissement dans le 
pédoncule, dans les corps genouillés 
externe et interne et la bandelette opti- 
que) (Rossi et Rovussy), 529. 

— (Tumeur orbitaire et tumeur de la fosse 
cérébrale, —; réaction pupillaire hémi- 
opique) (Morax), 820. 

Pitutérale incompléle avec conservation 
des champs visuels ala suite d’un coup de 
feu dans la région temporale (Duyse), 821. 

— bitemporale (Acromégalie et —) (pe La- 
PERSONNE), 822. 

— — dans les fractures du crane (Canton- 
net et 264. 

Hémiasynergie droile par hémorragie 
dans la substance blanche de l"hémi- 
sphére cérébelleux) 
436. 

Hémiataxie et hémiathétose traumati- 
ques (Durre et Lemorne), 744 

Hémiathétose (Hémiataxie et — trau- 
matiques) (Dupre et Lemorne), 744. 

Hémiatrophie cérébrale et hémiatrophie 
cérébelleuse croisées chez une imbécile 
épileptique (Mancuanp), 232. 

— de la face (Gonvon), 1181. 

— faciale (Gonvon), 456. 

— — (Courtney), 1180. 

— — droite. Sclérodermie probable (Lan- 
Nols), 343. 

— linguale d'origine traumatique (JeL- 
irre), 1006 

Hémichorée post-hémiplégique alterne 
(Dupré et Léger), 743. 

Hémicranique (Troubles psychiques 
aigus et transiloires a4 base céphalal- 
gique et —) (BioGiio), 465. 

Hémihyperthrophie congénitale (Crov- 
zon et Vittanet), 406. 

Hémilatérales (Manifestations — dans 
lépilepsie essentielle) (Besta), 122. 

Hémicedémes les hémiplégiques 
(Devumie), 1080 

Hémiopique (Réaction — de Wernicke 
dans un cas d’acromégalie (Dupevy-Dvu- 
Temps et Lesonne), 757. 

Hémiparalysie de la langue chez le 
nouveau-né (Person), 416. 

Hémiparésie gauche (Craniotomie ex- 
ploratrice. Epilepsie jacksonienne et — 
par pachy-méniogite traumatique) (Ta- 
RUFFI), 948. 

Hémiplégie (Epilepsie tardive, démence 
et — symptomatiques de méningo-ence- 
phalite chronique localisée) (Mancnanp 
et Oxtvier), 727. 

— (Eruption érythématobulleuse fixe pro- 
duite par la quinine) (Jonrresco et Avna- 
MEsco), 1257. 

— (Etat des réflexes tendineux au cours du 
tabes compliqué d’—) (Noica), 1044. 

— (Lésion étendue de la région rolandique 
pendant la vie intra-utérine sans — con- 
séculive) (Lone), 1218. 

— (Néoplasme cérébral, début par hémi- 
anopsie suivi 6 mois aprés par un syn- 
drome thalamique avec —) (Ciavuve et 
Rose), 183. 

— (Quelques complications nerveuses des 
*fiévres spécifiques) (Bartow), 341. 


Hémiplégie (Symptomatologie de |'—) 
(HEILBRONNER), 148. 

— (Troubles de la sensibilité dans I'—) 
(SANnoBERG), 657. 

— (Scuarrer), 657. 

— (Tumeur cérébrale sarcomateuse préro- 
landique ayant donné lieu a de |'épilep- 
sie jacksonienne et & une —) (Simon, 
Ferranp el 110. 

— (Un signe de paralysie organique du 
membre inférieur; possibilité de soulever 
simultanément le membre paralysé avec 
impossibilité de soulever les deux mem- 
bres inférieurs (Grasset), 253, 307. 

— (Un signe de paralysie organique du 
membre inférieur de Grasset et Gaussel), 
(Noica et Cowen), 1079. 

— alterne (Un cas de syndrome de Bene- 
dickt) (LEorotp-Levi et Pécutn), 740. 

— ascendante unilatérale et paralysie des- 
cendante unilatérale (MiLLs), 937 

— avec aphasie (Accident de travail, chute 
de wagon suivie d'étourdissement, — se 
produisant 24 heures aprés la chute du 
wagon) (Marte), 4474. 

— avec intéegrité de la voie pyramidale, 
intracorticale (SpieLMEYER), 


— avec dyssymeétrie thermique l'avantage 
du céte paralysé et avec lésion de la 
optique) (Parnon et NapespB), 
O81. 

— cérébrale infantile (Baponnerx et Ber- 
THAUX), 445. 

— Worigine syphilitique. Classification des 
artérites syphililiques (Tuinotorx), 444. 

— Worigine thalamique & 23 ans. Paraly- 
sie générale et tabes & 26 ans (LesonNE 
et Cuantier), 410. 

— dela langue et du larynx avec ou sans 
paralysie du sterno-mastoidien et du 
trapéze (Tapia), 660. 

— diabélique, pathogénie, apoplexie pul- 
monaire; hémiplégie et aphasie fugace 
et mort subite chez undiabétique (Licov- 
zaT), 742. 

— droite compléte, Hémorragie uniquement 
localisée au lobe occipital droit (Pic et 
Movuniguann), 216. 

— gauche (Rétrécissement mitral et — 
chez un hystérique gaucher) 
968. 

— hystérique droite (Vennesco), 1149. 

— infantile (Myoclonie congénitale chez 
une femme atteinte d’—) (Desenine et 
Camus). 544. 

— intercurrente (Réapparition du phéno- 
méne du genou au cours du tabes sans 
—) (Donatn), 663. 

— intracorticale. Hémiplégie avec intégrité 
de la voie pyramidale (Spre_weyen), 742. 

— organique (Abduction des doigts dans 
(Basinski), 754. 

— — (Les oculo-moteurs dans I'— de 
l'adulte et de l'enfant) 267. 
— — (Pronation forcée de la main dans 

(Bapinsxi), 755. 

— spasmodique (Hématome de la dure- 
mére avec phénoménes de rétropulsion 
et — siégeant du de la lésion) 
TRAIN), 601. 
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Hémiplégie spinale croisée (Poliomyélite 
antérieure aigué de l’adolescence a type 
d’—) (Lesonne et ScamienGeck), 399. 

— transitoire chez les personnes d'un cer- 
tain age (Encewontp), 148. 

— traumatique avec lésion du nerf facial 
(Karan), 555. 

Hémiplégies (Pathogénie des — céré- 
brales en rapport avec la thrombose 
diphtérique du coeur) (MOLTCHANOFF), 
4245. 

— organiques spasmodiques (La dissocia- 
tion des réflexes tendineux et cutanés 
dans les —) (Noica et Manse), 93. 

— tardives traumaliques (Note complé- 
mentaire sur |'intérét médico-légal des 
—) (Sovgues), 408. 

Hémiplégique (Hémichorée post— al- 
terne) (Dupre et Leger), 743 

— (Mobilisation précoce et rééducation 
méthodique d’un —) (Faure), 914. 

— (Syndrome hémi-tonoclonique post—, 
ses rapports avec les autres troubles 
moteurs post-hémiplégiques) (Errenne), 
4079 


— (Tabes en évolution chez un ancien —) 
(Guitcarn et Larnocue), 176. 

Hémiplégiques (Contractures post— 
pseudo-précoces) (Barb), 485. 

— (Hémi-cdémes chez les —) (Devmig), 
1080. 

— (La dégénération des cordons posté- 
rieurs de la moelle associée 4 la degéné- 
ration descendante du faisceau pyrami- 
dal chez les —) (Guittaty), 1002. 

— (Parotidite des —) (Gmsert et Vitta- 
RET), 149. 

— (Pourquoi certains — ne peuvent-ils pas 
soulever simultanément les deux jam- 
bes ?) (Bycnowsk1), 1070. 

— (Syndrome hémi-tonoclonique _ post- 
hémiplégique, ses rapports avec les au- 
tres troubles moteurs post—) (ETIENNg), 

— (Troubles moteurs post—) (Frey), 713. 

Hémispasme facial, anatomie patholo- 
gique (AnpRe-THomas), 1273. 1316. 

—— (Injections profondes d’alcool dans 
les névralgies faciales et dans 
(Ostwatt), 493, 

— — guéri par une injection profonde 
d’alcool) (Asavre et Dupvy-Duremps), 828. 

— périphérique avec parésie faciale (ANDRE- 
Tuomas et Rrever), 746. 

Hémisphéres cérébraux (Lésions et ma- 
ladies des régions isolées des —) (StcHus- 
Pinsky), 4174. 

Hémo-leucocytaire (La formule — dans 
les psychoses aigués confusionnelles) 
(Sanpai), 676. 

Hémoptysies (uberculeuses (Influence 
des émotions sur les — : pseudo-hémop- 
tysies hystériques) (Borsseav), 1149. 

Hémorragie céribelleuse avec déviation 
conjuguée de la téte et des yeux (Lar- 
enec-Lavastine et Hatsron), 248. 

— corticale du cervelet (Lian), 820. 

— cérébrale chez un sujet syphilitique et 
alcoolique (MARAGLIANO), 443. 

— — chez une femme de 26 ans (Bur- 
MAN), 4473. 


Hémorragie cérébrale, diminution da 


fréquence a partir d’un certain Age 
(Gat), 1473. 
+ — (Hémiplégie droite compléte. — uni- 
uement localisée au lobe ovcipital droit) 
(Ptc et Mourtguann), 216. 
(L’hérédité dans (Raymoyp), 


— — fatale chez un jeune homme (Han- 
Goop), 714. 

— double des capsules surrénales chez une 
femme adulte, épileptique) (Voisin et 
Norero), 553. 

—_méningée ; aplasie génitale (Pzrniy), 


491, 
— — maladie des scaphandriers (Borer), 


— — (Méningite purulente et —) (Sarytoy 
et Vorsin), 338. 

— — (Purpura hémorragique a réaction 
—. Guerison) (Potsor), 


— miliaire confluente de la substance blan- 
che de l'encéphale (AmEuILLE), 216. 

— pédonculaire (Pauty et Battiver), 269. 

Hémorragies (Existences ect significa- 
tion de petites — sous la pie-mére céré- 
brale dans |’épilepsie) (ALquier et Anri- 
mow), 89. 

— cérébrales tardives d'origine traumatique 
(Lampert), 247. 

— chorio-rétiniennes chez des adolescents 
a la suite d'une période de surmenage 
physique 823. 

sinus de. la dure-mére 

9. 


— du systéme nervewr central des nouveau- 
nés dans les accouchements terminés 
par le forceps (Couvetatne), 324. 

— intra-craniennes, traumatismes craniens 
(Cusuine), 484. 

— retiniennes (Etiologie et pronostic) (Buei- 
RARD), 48. 

— — par compression du thorax) (Béat), 


—en forme de disque de la région polaire 
postérieure de la rétine (Katt), 823. 

Hémorragique (Forme — de la ménin- 
gite tuberculeuse de l’adulte) (Paupe), 494. 

— (Troubles oculaires d’origine — chez les 
vieillards) (Pé&cHin), 248 

Hépatique (Confusion mentale avec dé- 
lire par insuffisance — chez une phti- 
sique) 165. 

— (Dément précoce mort phtisique avec 
stéatose — et lésions cellulaires toxi- 
ques de l’écorce cérébrale) (Largnet-La- 
VASTINE et Lenoy), 164. 

Hépatiques (Fonctions — et rénales 
dans les psychoses) (Saracen et Ca- 
BANNES), 30. 

Hépatopathiques (Le délire chez les —) 
(Counross), 570. 

Héréditaire Paraplégie spasmodique —) 
(Jones), 1177. 

Héréditaires (Maladies nerveuses —) 
824. 

Hérédité (Alcoolisme et —) (Rynaxorr), 
71 


— dans I’hémorragie cérébrale (Raymond), 
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Hérédité (La folie, quelques considéra- 
tions sur et sur le_ pronostic) 
(Unqunart), 842. 

— tubereuleuse (MoRSELLI), 1009. 

Hérédo-ataxie cérébelleuse (Cinq cas d’— 
dans une méme famille) (Voisin et Mack 
pe Lepinay), 542. 

— (Les formes de transition entre la ma- 
ladie de Friedreich et !— de Pierre Ma- 
rie) (Perrero), 381. 

— — précoce avec troubles auditifs (Va- 
riot et Bonniot), 298. 

Hérédo-syphilis dans l’étiologie de la 
maladie de Little (pe Cutara). 998. 

— tardive, recherches et diagnostic (Four- 

Hérédo-s ques ( iquide c 
phalo-rachidien des —) (Ravaun), 959. 

Hérédo-tuberculose et idioties congé- 
nitales (ANGLAvE et Jacquin), 640. 

Hermaphrodisme (lseudo- masculin) 
(oe Beurmann et Rovsrnovircn), 25. 

Héroine et héroinomanie (Sere), 570. 

— et héroinomanes (Donem), 970. 

Héroino-chloromarcose (Vo.ta), 975. 

Herpés de la face et syndrome sympa- 
thique cervical unilatéraux chez un ta- 
bétique (JEANSELME et Sézary), 1029. 

— soster olique 1251. 

Hétérotopies médullaires (Cuarvon), 479. 

Hétérotopique (Malformation — par- 
tielle du cervelet en forme de tumeur 
rachidienne cervico-dorsale) (NaGEOTTE), 
218 


Hiero-Kleptomanie (pe Bvasio), 729. 
(Etude des —) (Papoa), 
4133. 


Hippus (Athétose pupillaire ou —) (Fro- 
MAGET), 658. 

— observé au cours d'un abcés cérébral 
(Bourret), 265. 

— pathologique (Etude de l’—) (Auranp et 
Brevit), 658. 

Hirudo medicinalis (Quelques variations 
des veurofibrilles chez l’—) (Resizz1), 141. 

Histologie pathologique du systéme ner- 
veux (Bapes), 144. 

Homards (Intoxication par les —, ataxie 
yolyneuritique aigué combinée avec 
‘acroneurite) (StcueRsack), 829. 

Homicide (Epileptique —) (AupENINo) ,27. 

— (Masini), 27. 

— (L’hyperesthésie psychique et l’—) (Mar- 
ko), 736. 

Homme droi/, homme gauche et homme 
ambidextre (AupENINo), 841. 

Hépitaux généraux (Traitement de la folie 
aigué dans les —) (Brower), 73. 

et — hystérique) (Pranvi), 
6. 


— (Méningite tuberculeuse et —), Ganpy et 
Vavensi), 1134. 

— (Névroses respiratoires dans I’hystérie. 
Le —) (Issattowicra-Duscian), 726. 

— incoercible (Tubercules latents de la pro- 
tuberance et du bulbe. — Méningite gra- 
terminale) (Lamy et CLEReErt), 

35 

Humeérus (Paralysie consécutive a une 
fracture de l’extrémité inférieure de 
(Broca), 495. 


Humérus (Paralysie radiale liée & une 
fracture de l’extrémité supérieure de 
chez l'enfant : suture nerveuse, gué- 
rison) (Guyor), 174. 

— (Traitement de la paralysie radiale trau- 
suite de fracture de I'—) (Digut), 

0 


Hydrocéphale (Anomalie de la moelle 
chez un nouveau-né —) (Barn et Kea- 
vILLy), 516. 

-— (Porencéphalie chez un épileptique —) 
(Banse, 231. 

Hydrocéphalie congénitale (Panet), 1246. 

— énorme (Eacer), 1246. 

Hydro-hématomyélie cervicale trau- 
matique, paralysie des membres gau- 
ches, thermo-anesthésie et analgésie 
droites (Curtis et INGELRANs), 60. 

Hydrothérapie dans les asiles (Cuaron), 
1063. 


— et balnéothérapie des maladies de coeur 
(MLapEsowsky), 974 

— (Traitement du rhumatisme cérébral par 
I'—) (Cvg), 679. 

Hyoscine (Traitement de l'hyperesthésie 
sexuelle par l'—) (Motsset), 679. 

Hyperchlorurie d’alarme, précédant une 
congestion pulmonaire chez un enfan 
déchloruré (Lortat-Jacos), 
565. 


este avec épilepsie (Ro- 

BIN), 121. 

Hyperesthésie en pathologie générale et 
en clinique (Leven), 649 

— douloureuse dans la convalescence de la 
fiévre typhoide) (Renon et Tixier), 831. 

— sexuelle (Traitement de I'— par l’hyos- 
cine) (Motsser), 679. 

— psychique et homicide (Manno), 736. 

Hyperesthésies sysiématisées et trou- 

les connexes (Lepar), 22. 

Hyperexcitabilité idiomusculaire (Cuns- 
CHMANN), 213. 

Hyperhidrose dans la démence précoce 
(AnTHEAUME et 925. 

— générale (Tcuernikovsky), 564. 

eae gastrique et épilepsie (Ro- 
BIN), 124. 

Hypertension artérielle (Arsonvalisa- 
tion dans (Cuattamev), 575. 

Hyperthermie (Altérations des cellules 
nerveuses dans l'— expérimentale) (Scar- 
PINI), 142. 

— hyslérique (Jvannos), 4147. 

Hypertrichose auriculaire familiale(Tom- 
mazi), 465, 723. 

Hypertrophie congénitale ou croissance 
gigantesque des pieds (Ciutron), 723. 

— musculaire myopathique (BecuTEREw), 
963. 

Hypnotique (Délire de la fascination —) 
(Beckurererr), 574. 

Hypnotiques (Escroqueries prolongées 
pendant plusieurs mois a la faveur de 
mancuvres — pratiquées sur une des 
victimes) (Leroy), 929. 

Hypnotisme et hystérie (Bapinsx1), 159. 

— et suggestion devant la justice et la so- 
cieté (Maninesco), 1150. 

Hypocondriaques (Idées de négation 

ans les états —) (Loup), 237. 
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Hypocondrie (Confusion avec la neuras- 
thenie) (BaLLet), 282. 

Hypoglosse (Hémiparalysie de la langue 
chez le nouveau-né) (Person’. 116. 

Mypeetyesize (Note sur les effets de 
“opothérapie — dans un cas de syndrome 
de Parkinson) (Parnon et Unecui), 1230. 

— (Opothérapie — et maladies toxi-infec- 
tieuses) (Renon et 1095. 

(Léviet pe 


Hypophyse (Action sur la pression arté- 
rielle et le rythme cardiaque) (Gaanrer 
et TuHaon), 146, 228, 670. 

— (Connaissance du myxcedéme post- 
opératoire, considérations spéciales sur 
la fonction de (Gansini), 344. 

— dans la rage (Pirone), 23. 

— (Effets des injections du suc d’— sur 
l'accroissement somatique) (CeRLerti), 
56, 1097. 

— (Essai expérimental de l’extrait opothé- 
rapique de |’—) (Hatiion et ‘Carnion), 
670. 


— (Examen de I'—, de l'épiphvse et des 
nerfs périphériques dans un cas de cré- 
tinisme) (Bayon). 973. 

— (Existence des lobes latéraux de l'— et 
sur quelques particularités anatomiques 
de la région hypophysaire chez le gon- 
gylus oscellatus adulte (Stapertni), 372. 

— (Hypertrophie de !— chez les animaux 
éthyroidés) (Cimonon1), 373. 

— (Kystes et infantilisme) (Nazani), 157. 

— (La structure de Il'— chez les mammi- 
féres) 372. 

— (Les fonctions de I'— et de la glande 
pinéale) (pe Cyon), 1095. 

— (Les processus de sécrétion de l’—) (Ge- 
MELLI), 1097. 

— (Myasthénie grave 
avec adénome du corps pituitaire) (Ti- 
NEY), 951. 

— (Myasthénie bulbo-spinale traitée par 
Yopothérapie, — et ovaire amélioration 
considérable, rapide et progressive) (De- 
LILLE el Vincent), 170 

— (Myopathie atrophique progressive 
amélhorée parl’opotherapie hypophysaire. 
Action de I'— sur le systéme muscu- 
laire) (Levi et pe Roruscurp), 613. 

— (Partie active du lobe postérieur de I'—) 
(Sirvestaini et Bapvet), 1097. 

— (Physiologie de l"— du cerveau) (Pav- 
LEsco), 669. 

— (Physiologie de 1097. 

—, physiologie normale et pathologique 
(Tuaon), 1096. 

— (Physiologie du corps thyroide et de l'—) 
et pe Roruscuiip), 1322. 

— (Pression artérielle et glandes a sécré- 
tion interne) (Pantsor), 1254. 

— (Processus de sécrétion de l'— des mam- 
miféres) (Gemeu.i), 1097. 

— Quelques effets opothérapiques de I'—) 
(ReNon et Devitie), 354, 355. 

— (Recherches anatomiques sur 1|'—) 
(Marno), 373. 

— (Sarcome de la base du ecrine) (Can- 
TONNET et CouTeca), 947. 

— (Tumeurs de I'"—) (Fucus), 379. 


Hypophyse (Tumeurs de I'— sans acro- 
megalie) (KoOLLARITs), 333. 

Hypothermie d'origine nerveuse (Manr- 
CHAND et OLIviER), 923. 

— prolongée terminale d'une paralysie gé- 
nérale infantile (Voisin et Renov), 504. 
Hypotonie conyénitale ou amyoplasie 

congénitale (Coomss), 1182. 
Hypotrophiques (Développement céré- 
ral des —) (Vanior), 723. 
Hystérie (Roxo), 159. 
— (Batpwin), 1148. 
— (Action des rayons Roéntgen sur le sys- 
téme nerveux central) (CoLompo), 945. 
— (Comment je comprends le mot —) (Bzr- 
- NHEIM), 724. 
— (Conception de I'—, étude historique et 
clinique) (AMSELLE), 671, 1054. 
—, considérations générales (Raymonp), 1053. 
— définition et nature (Scunyper), 876. 
— 882. 


— — — (Croce), 10355. 


— — — (Basrnski), 1055. 

— (Deux observations d’— chez des soldats, 
hystéro-traumatisme, vagabondage im- 
pulsif) (Rousset et Lesnés), 499. 

suggestion et —) (Basrnsxi), 
ioe. 

— et hypnotisme (Basrnsk1), 159. 

— et edéme hystérique (Kurprer, Bapinsxt, 
Raymono, Ciaupe), 648, 620, 621, 
622 


— et suggestion (Bernnem), 1054. 

— et suicide (Cournpon), 505. 

— et troubles trophiques. Simulation 
(Batssaup et Sicano), 685, 752. 

— (Examen des centres nerveux dans deux 
cas d’—) (Craupe), 769, 1258. 

— (La médianité d’Eusapia Paladino) 
1260. 

— (Le ptosis paralytique dans Il’'—) (Sav- 
vinEAv), 84, 97. 

— (Névroses respiratoires dans |'—. Le 
hoquet) (IssarLowrren, Duscian), 726. 

— (Paralysie de Landry et — associées, en 
imposant pour une tumeur médullaire) 
(Jacos), 1045. 

— (Phénoméne de Quinquaud et sa fré- 

uence chez les abstinents, dans I'alcoo- 
lisme, Il’—, le tabes et autres maladies 
nerveuses) (Minor), 1186. 

— (Quelques manifestations oculaires de 
l'"—) 725. 

— (Recherches cliniques et thérapeutiques 
sur l’—) (BourNevILLE), 352. 

— (Recherches urologiques dans |'— et 
l'épilepsie dite essentielle) (CLavpe et 
BLANCHETIERE), 772. 

— selon Freud (June), 1056, 

— (Signes objectifs que l’— ne peut repro- 
duire) 1259. 

— simulant le syndrome de Brown-Sé- 
quard (Timpano), 498. 

— simulant une tumeur cérébrale (We!- 
SENBURG), 605. 

— (Suggestion et —. A propos de l'article 
de M. Bernheim intitulé : Comment je 
le mot hystérie) (Banisk1), 

— (Un cas de simulation suivi de réforme) 
(Tissot et MEzre), 846. 


| Hyst 
— gra 
tract 
Hyst 
| (Ray 
| — (Ab 
la 0 

44149 
— (Al 

| 726. 
— (All 
bilite 
ciret 
cony 

— (An 
— (Ap 
— (Ap 
tale. 
— (AR 
‘rent 
| — 
| (Sim 
— (Ap 

DIN), 
— (Co 
18 al 

— (De 

6714. 
— (Del 
— (Dé 
mar 
— (De 

605. 

(Dy 

| — (Dy 
— (Er 
1259 
— (Fi 
| —— | 
— (Fié 
— (Et 

| — (La 
— (Gal 
— (Ga 
| de h 
| — (Hy 
— (Inf 
| tysie 
—) 
— (Int 
— (Kle 
a di 
des | 
| natu 
— (Ma 
— (Mu 
— (Ri 
— (Se 
CHEN 
— (Sc 
des | 
— (Su 
499 
— (To 
— gau 
| plég 
| 968. 
— hon 


TABLE ALPHABETIQUE DES MATIERES ANALYSEES 1373 


Hystérie (Vision et cécité pour les cou- 
eurs dans (Breeman), 968. 

— grave. Paraplégie spasmodique et con- 
tracture du bras gauche) (Desenine et 
Sezant), 520. 

Hystérique (A propos du pemphigus —) 
(Raymon), 1322. 

—(Abolition — de toute sensibilité dans 
la moitié gauche du corps) (Peskorr), 
4149. 

— (Algie sinusienne frontale) (Cuavanne). 


— (Altérations fonclionnelles de la sensi- 
bilité cutanée, de la respiration et de la 
circulation constatées chez un — non 
convulsif) (Cant), 66. 

— (Anurie —) (Buium), 1150. 

— (Anurie et hoquet —) (Pranpt), 66. 

— (Aphasie d’émission et de réception to- 
tale chez une —) (Ottvier), 1039. 

— (Aphonie — avec parésie non récur- 
‘rente) (Forne), 458. 

— (Aphonie — consécutive a un érysipéle) 
(Simontn), 459. 

—(Aphonie — et aphonie simulée) (Jour- 
DIN), 725. 

— (Coma — chez un jeune homme de 
18 ans) (Pace1), 158. 

— (De la soi-disant fievre —) 
671. 

— (Délire —) (Jvuannos), 14148. 

— (Démarche a petits pas, phobie — de la 
marche) (CHARPENTIER), 83, 

— (Deux cas de eccité —) (Dieviaroy), 
605. 

— (Dysarthrie —) (Desove), 158. 

— (Dysmégalopsie —) (Fiscuer), 1147. 

— (Eruption simulée chez un —) (Wuirte), 
1259. 

— (Fiévre —) (Cuavveav), 66. 

— — (Goupriam), 159. 

— (Fiévre — chez l'enfant) (Compy), 459. 

— (Etude de la fiévre —) (Voos), 670. 

— (La question de la fiévre —) (Voss), 671. 

— (Galéanthropie —) (J. ve Teysster), 160. 

— (Gastropathie — traitée par des courants 
de haute fréquence) (Sata), 69. 

— (Hémiplégie — droite) (Vennesco), 1149. 

— (Hyperthermie —) (Juannos), 1147. 

— (Influence des émotions sur les hémop- 
tysies tuberculeuses ; pseudo-hémoptysie 
—) (Botsseav), 41149. 

— (Intestin —) (Gy), 967. 

— (Kleptomanie chez une — ayant présenté 
a dillérentes époques de son existence 
des impulsions systématisées de diverses 
natures) (Leroy), 928. 

— (Macrochilie —) (BLerotRev), 1148. 

— (Mutisme —) (Makven), 726. 

— (Rire —) 159. 

— (Scoliose —) (Mme 
cHEewitcn), 1447. 

— (Scoliose — par contracture unilatérale 
des muscles du dos) (Ravine). 459. 

~ verbale pure —) (Gavicanis), 


— (Toux —) (Nassano), 160. 
— gaucher (Rétrécissement mitral et hémi- 
gauche chez un —) (AmMBLaRp), 
8. 


— homicide et suicide (AvveviNo), 286. 


Hystériques (Chimisme gastrique et im 
testinal dans les formes convulsives — 
et épileptiques) (Borns), 968. 

— (Crises convulsives probablement —. 
Somnambulismeancien et fugues) 
et Rose), 184. 

— (Diagnostic différentiel des crises épilep- 
tiques et des crises —) (Bonsovr), 916. 

— (Langage musical et ses troubles —) 
160. 

— (Recherches sur l'isolyse chez les — et 
chez les épileptiques) (Tope), 460. 

— (Stigmates — causés par des lésions 
organiques du cerveau) (Horre), 388. 

— criminelles (AuDENINO), 286 

Hysitéro-épilepsie avec aura mélano- 
phobique (Tommasi), 573. 

Hystéro-organique (Syndrome — de 
diagnostic difficile) (Cave), 160. 

Hystéro-traumatisme (Deux ol)serva- 
tions d’hystérie chez des soldats —, va- 
impulsif) (Rovs-eL et Lesnés), 


Ichtyose (Torticolis mental de Brissaud 
avec —) (FLasano), 499 

— (Un cas de microsphygmie avec — et 
debilité mentale) (Varior), 723. 

— congénitale (Etat du corps thyroide 
chez les enfants atteints d’—) (HAaLLopgau 
el Bouner), 1187. 

Ictére émotif chez une femme enceinte 
(Lamprior), 1044. 

Ictus ¢épilepliforme Ramollissement céré- 
belleux (Lannois et Perretiene), 335. 

— lerminaux dans la paralysie générale 
(Vicovurovx et Detmas), 1263. 

Idée fire de loubli (Un cas de négativisme 
mnésique) (SEGLAs), 676. 

Idées de négation dans les états h ypocon- 
driaques (Loup), 237. 

Idiot (Aplasie kystique des hémisphéres 
cérébraux chez un enfant —) (BuLLanp 
et Sournarp), 950. 

— (Sclérose symétrique des lobes occipi- 
taux chez un — aveugle et épileptique) 
(Mancuanp et 354. 

— (Tuberculose du cerveau et du cervelet 
chez un — condamné pour vol) (Finzi), 


58. 
Idiote sous-microcéphale (pe Buasio), 


351. 

Idiotie et lésion cérébelleuse (Votsix, Vor- 
sin et Renpv), 284. 

— (Recherches cliniques et thérapeutiques 
sur 352. 

— (Premier mémoire de Séguin sur |’'—) 
352. 

— (Statistique et étiologie de I'"— et de 
Vimbécillité) 609. 

— (Traitement médico-pédagogique des 
ditlérentes formes ae l'—) 
353 

— (Trépanation dans l'épilepsie et I'—) 
(Povussere), 736. 

— acquise et démence chez les épileptiques 
(Marcuanp), 1288. 

— congénilale (Hérédo-tuberculose et —) 
(ANGLADE et Jacguin), 610. 


| 

| 
| 

| 

| 

| | 

| 

| 

| | 

| 

| 

i 

| 


4374 TABLE ALPHABETIQUE DES MATIERES ANALYSEES 


ems, 

— (Tasarerr), 609. 

— (Drummonp), 1064. 

— (MAssaLonco), 1062. 

—-— ou maladie de Warren-Tay-Sachs 
(MassaLonco), 609, 

— — de Tay-Sachs (Scuarrer), 973. 

— — pathogénie de cette affection (Gon- 
pon), 609. 

Idiots (Les enfants anormaux en France. 
Nombre, modalité clinique et assistance) 
(Rovsinovitcn), 507. 

— (Traitement moral,hygiéne et éducation 
des —) (Séeuin), 352. 

Illusion de fausse reconnaissance (BecktE- 
REFF), 567. 

— — (Crises de petit mal épileptique avec 
aura paramnésique; —) (SEGLAs), 4. 

— — (Folie du doute et —) (Dromanp et 
Apes), 350. 

Voy. Deja éprouve. 

Illusions dle repos dans le travail ergogra- 
phique (Fere), 213. 

— du gout (Abolition des — par l'emploi 
local de l’'acide 
et Mercier), 934. 

Imbécile (Astasie-abasie traumatique 
chez une enfant —) (AvEssi), 352. 

— (Facies de Hutchinson chez un —. 
Ophtalmoplégie externe bilatérale congé- 
nitale) 1475. 

— (Hémiatrophie cérébrale et hémiatrophie 
cérébelleuse croisées chez un — épilep- 
tique) (MarcHanp), 232. 

Imbécillité et épilepsie consécutives a 
un kyste hydatique de la dure-mére 
(Avpry et Lucren), 1061. 

— (Statistique et étiologie de lidiotie et de 
609. 

Imiter (Faculté d’— les gestes et la voix) 
(Bane), 234. 

Immobilisation (Muscles des membres 
souwis a (Ferrarini), 215. 

Immobilité préalable, son influence sur 
le travail (FeRE), 262. 

Impaludisme et décollement rétinien 
(Truc), 822. 

Impressions rétiniennes, leur durée (Vi- 
TERRI), 955. 

Impulsions (Débilité mentale avec — et 
irritabilité; & lautopsie, sarcome angio- 
lithique du lobe frontal gauche) (Damaye), 
410. 

— (Kleptomanie chez une hystérique ayant 
présenté a différentes époques de son 
existence des — systématisées de diverses 
natures) (Leroy), 928. 

Inanition au cours des maladies men- 
tales et ses causes (Dneyrus), 465. 

— expérimentale, lésions du réseau neu- 
rofibrillaire de la cellule nerveuse (Riva), 
707. 

Inconscients (Nature des éléments sub- 
conscients et —) (Durrat), 68 

Incontinence ¢ssen/ielle d'urine traitée 
par la galvanisalion (Marguks), 72. 

Indicanurie dans la méningite (Cawpa- 
GNA), 1046. 

Indoxylurie dans les maladies mentales 
(Parvo), 1017. 


Inégalité pupillaire, ses rapports avee 1a 
réfraction (FRENKEL), 336. 

— — dans les maladies aigués et chro- 
pleuro-pulmonaires (MAssa.ongo), 


Infantile (Fracture du col chez un —) 
(Gross), 24. 

-— (Méningite tuberculeuse sans bacillose 
méningée, chez un adulte —), 1135. 

Infantilisme (Sante Sancris), 724. 

— (Vicouroux et Detmas), 1007. 

— Hémorragie méningée; aplasie génitale) 
(Perrin), 491. 

— (Kystes de l'hypophyse cérébrale, et —) 
(Nazar). 

— (L’origine testiculaire possible de cer- 
tains cas d’—) (Bicuon et Janvexize), 25, 

— du langage observé chez une femme 
Vattaque d’aphasie (Haskovec), 
94. 


— dysthyroidien, thyroido-éréthisme chirur- 
gical (Poncer et Corrs), 227. 

— psychique (Gasreno), 971. 

— vrai (Baissaup), 1285. 

Infantilismes (Sante pe Sancris), 24. 

— (ve Paout), 723. 

Infection (Résistance des méninges & 
(Remiincen), 338. 

— puerpérale(Abcés du lobe occipital droit 
da a une —) (Bonet), 1228. 

Inhibition des mouvements volontaires 
etde la sensibilité par des courants élee- 
triques de basse tension et 4 interruption 
modérément fréquentes, Epilepsie élec- 
trique et électrocution (Louise Ravino- 
vireu), 41. 

— par le vague (Dixon), 375. 

— (Recherches sur le tonus, I’— et l'excita- 
bilité) 812. 

Injection intrarachidienne (Méningite cé- 
rébro-spinale méningocoques ; — de col- 
largol. Guérison) (Wipat et Ramonp), 4049. 

— — (Méningite cérébro-spinale guérie par 
— de collargol) (Dopren), 1049. 

— profonde d'alcool (Hémispasme facial gueéri 
4 une —) (Apapre et Dupvy-Durewps), 

28. 

Injections dalcool (Danger des — dans 
le nerf sciatique au cours des névralgies 
sciatiques) (Brissaup, Sicarp et Tanoy), 
633. 

— dantipyrine (Tie douloureux de la face 
guéri par des —) (GnanpcLEmeENT). 283. 
— d'eau salée (Traitement de la sciatique 

au moyen des —) (Hay), 1054. 

— Woxygéne dans le traitement de la scia- 
tique (MassaLonco et Danio), 37. 

— de cholestérine (Tétanos traité par des 
—) (Atmacia et Menpnés), 974. 

— intra-musculaires de substance grise 
dans les insuffisances de la cellule céré- 
brale (REwonp et VotveneL), 1023. 

— intraveineuses (Modification de la respi- 
ration produite par les — de soude 
chez les animaux a moelle cervicale sec- 
Lionnée) 262 

— intraveineuses de sublimé (Méningo-ence- 
phalite syphilitique guérie au moyen des 
—) (be Marcuts), 827. 

— — —corrosif dans la méningite cere- 
bro-spinale épidémique (Tasso), 720. 
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Injections locales et 4 distance dans le 
traitement de la (Gésert), 1054. 

— massives (Traitement de la sciatique par 
les — de sérum artificiel (Levy et Beavu- 
pouin), 525, 777. 

— profondes d’alcool (Névralgie du triju- 
meau et —) (Brissaup, Sicarp et Tanon), 
297. 

— — — Traitement des névralgies faciales 
par les —) (Brissaup et Sicarp), 4457. 

— — — cocainé dans les névralgies 
faciales et dans I'hémispasme facial) (Ost- 
wat), 493. 

— sous-arachnoidiennes de fibrolysine dans 
le tabes et Levy), 1244. 

— — (Pore), 1045. 

Innervation du muscle droit externe de 
Teil par le nerf oculo-moteur avec 
absence du nerf abducens (Harvey), 556. 

— motrice (Le facial et l’— du voile du pa- 
lais (Panter), 592. 

— pilomotrice. Métamérie du systéme ner- 
veux sympathique (Rynperk), 1126. 

— vaso-motrice du larynx (Hevon), 145, 592. 

— vaso-motrice des extrémités inférieures 
aprés la section du nerf sciatique) (La- 
Pinsky), 328. 

Insolation (Atrophie postnévritique du 
nerf optique, conséquence d’une —) (Lan- 
DOLFI), 335. 

— (Lésions des centres nerveux consécu- 
tives & (Marinesco), 323. 

—, syndrome méningé. Ligne blanche (ve 
Massany et Liav), 1435. 

Insuffisance hépatique (Confusion men- 
tale avec délire onirique par — chez une 
phtisique) 165. 

Intelligence (Monoplégie  brachiale 
droite; troubles de la parole et de l'—, 
Ramollissement cortical de la partie 
moyenne de la frontale ascendante. Lé- 
sions histologiques complexes) (ALQuIER 
et Crovini), 1222. 

— Variations de la structure du cerveau en 
fonction de la taille et de l'— des espéces 
(Girarp), 323. 

— musicale, formes et évolution (INGEGNIE- 
ROS), 234. 

Interprétations délirantes chez les alié- 
nés persécutés non haliucinés (Vicov- 
et Juguerier), 1155. 

—— dans la paralysie générale (Ducosts£), 
844 


Intestin (Association de la tétanie avec la 
dilatation du gros —) (LaNémeap), 347. 
— (Dilatation aigué de l’estomac et de l'— 
dans un cas de névrite multiple périphe- 

rique) (Ween), 830. 

— hysterique (Gy), 967. 

Intestinal (Le chimisme gastrique et — 
dans les formes convulsives hystériques 
et épileptiques) (Borni), 968. 

Intestinale (Action constrictive — 

wexerce le sympathique abdominal) 
(Frank), 147. 

Intoxications chroniques (Modifications 
anatomo-pathologiques du systéme ner- 
veux dans les — par laleool éthylique 
chez les animaux) (Nitsen), 4169. 

— intestinales primitives (Délire produit par 
es —) (Soiari), 675. 


(Nerfs du coeur des —) (Cart- 

SON), 

Involution présénile dans les psychoses 
(Ducosté), 1105. 

Involutive (Délire de persécution sur- 
venant a la période — de la vie) (Mar- 
cHAND et Novert), 1288. 

Iodipine et son application dans la théra- 
pie, dans la syphilis cérébro-spinale (Ko- 
ROLKOPF), 641. 

Ton salycilique (Guérison d'un tic douloureux 
de la face datant de 35 ans par 3 séances 
d'introduction de l'—) (Lepuc), 576. 

Irien (Paralysie du muscle involontaire. 
Action de pilocarpine, et d’atropine sur 
paralysie du sphincter —) (ANDERSON), 

13 


Irrégularités mentales (Traitement de 
la folie au début et des —) (Wutre), 738. 

Irritabilité sensitive particuliére des 
nerfs laryngés supérieur et inférieur 
(BoeninGuaus), 664. 

Ischémie locale aigué, troubles de la sen- 
sibilité (ScuLesincer), 118. 

Isolement et sections de surveillance au 
manicome de Lucques (Cristiani), 128. 
— (Torticolis mental. Observation pendant 
cing ans. Améliorations et rechutes. 
Discipline psycho-motrice et —. Guéri- 

son) (Meee), 1319. 

Isolyse chez les hystériques et chez les 
épileptiques (Toppe), 460. 

Isopral, action physiologique et thérapeu- 
tique (Canvusi), 467. 

— comme hypnotique et comme sédatif 
(Perro et Faxcroxa), 73. 

Isthme (La région du lemniscus latéral 
ou région latérale de ’— du rhomben- 
céphale) (Geuvcuten), 1032. 

Ivresse pathologique et espéces cliniques 
de délire tremblant (Souxuanorr), 1060, 


J 


Jambes (Pourquoi certains hémiplégiques 
ne peuvent-ils pas soulever simultané- 
ment les deux —) (Bycuowsk1), 1070. 

Jean-Jacques Rousseau (La phase de 
présénilité chez —) (Reais), 949. 

Jeun (Nucléone et eau du cerveau chez les 
animaux & —) (Panetta), 329, 

Joie morbide (Baipov), 122. 

Jumeaux (Psychoses chez les —) 
1103, 1104. 


Kératocéne bila/érat au cours d’une ma- 
ladie de Basedow traité d'un cété par la 
cautérisation ignée et ayant disparu de 
l'autre cété par le traitement institué 
contre la maladie de Basedow, l’opothéra- 
pie thymique (Dor), 1000. 

Kernig (Deux cas de mal de Pott ot l'on 
constata le signe de —) (PaGani), 557. 

Kleptomanie (B.asio), 729. 

— chez une hystérique ayant présenté a 
ditférentes époques de son existence des 
impulsions systématisées de diverses na- 
tures (Leroy), 928. 

Voy. Cleptomanie. 
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Kopenick (Capitaine de — et les aliénés) 
(Weser), 842. 

Korsakoff (Psychose polynévritique, ma- 
ladie ce —) (Pickerr). 348. 

de —) (Vicovrovx et Detmas), 


— (Srransky), 675. 

Kyste 4 échinocogues du ventricule latéral 
avec syndrome a prédominance cérébel- 
leuse chez un enfant (Feverici). 334. 

— des plexus choroides (Penny), 383. 

— hydatique (Imbécillité et épilepsie consé- 
cutive 4 un — de la dure-mére) (Ausry et 
Lucien), 1061. 

— — (Paralysie de l’accommodation par in- 
toxication phéniquée chez des enfants 
opérés pour — du foie) (Prat), 1175. 


L 


Labio-glosso-laryngée (Paralysie —) 
(Pannon et Paprnian), 487 

Labyrinthe (Dégenérescence dans le né- 
vraxe de la grenouille conséculive 4 l’ex- 

ortation du — de l’oreille) 
voi. 

— (Diagnostic différentiel de l'abcés du 
cervelet et de la suppuration du —) (Nev- 
MANN), 744. 

— gauche (Paralysie faciale consécutive a 
lenlévement d'un séquestre du —) (Ler- 
MOYEZ), 603. 

Labyrinthique (Phénoménes oculomo- 
teurs d’origine culanée — et cochléaire, 
chez un tabétique) (Etrenne), 908, 1025. 

— (Syndrome neurasthénique et syndrome 
—) (Royer), 336. 

— (Troubles oculomoteurs d'origine —) 
(Bonnier), 142, 955. 

— (Troubles oculomoteurs par intoxication 
rachi —) (Bonnier), 255. 

Ladrerie cérébrale et 
Hasson), 110 

Laminectomie pour fracture ancienne du 
rachis (Lancta), 61. 

Landry (Maladie de — tuberculeuse) 
(Préay et 270. 

— (Paralysie de — avec relation de cing 
cas) (Hatt et Hopkins), 487. 

— (quatre cas de paralysie de —) (Pvt- 
NAM), 957. 

— (Syndrome de — et rage paralytique) 
271. 

— et hystérie associés (Jacon), 1045. 

Langage (Fonction du — et localisation 
des centres psychiques dans le cerveau) 
(Grasset), 332. 

— (Infantilisme du — observé chez une 
femme aprés l’'attaque d’aphasie) (Hasko- 
VEC), 594. 

— (La fonction du — et Ja localisation des 
centres psychiques dans le cerveau) 
(Grasset), 440. 

— (La fonetion du —) (Mante), 444. 

— (La ae du — et ses relations 
avec le traitement du bégaiement) (Ma- 
KUEN), 481. 

— (La troisiéme circonvolution frontale 
gauche ne joue aucun rdéle spécial dans 
la fonction du —) (Marie), 12, 


Langage (Les voies du —) (Corres), 
1037. 


— musical et ses troubles hystériques (Iy- 
GEGNIEROS), 160. 

— —, psychologie et pathologie (Dupré et 
Natuan), 501. 

Langue (Hémiplégie du larynx et de la 
-— avec ou sans paralysie du sterno- 
mastoidien et du trapeze) (Tari), 660. 

— (Syndrome caractérisé par des troubles 
myotoniques dela musculature des yeux, 
de la — et des membres supérieurs sur- 
venu accidentellement chez deux mala- 
des, agés l'un de 54 ans, l'autre de 40) 
308. 

Laparotomie (Anesthésie médullaire 
dans la —) (Zanravuicky), 847. 

— (Rachistovaine et scopolamine dans la 
—) (Cuaput), 848. 

Lapin (Réactions des cellules nerveuses de 
la moelle et neuronophagie dans la rage 
expérimentale du —) 
et Vorsin), 278. 

— adulte (Résistance du réseau fibrillaire des 
cellules nerveuses —) (GounEwirg¢n), 142. 

Larmoiement intermittent dans la para- 
lysie faciale par réflexe csophago-lacry- 
mal) (Micas), 999. 

Laryngé (Un cas de soi-disant vertige —) 
(WHacen), 956. 

(Irritabilité sensitive particu- 
liére des nerfs — supérieur et inférieur) 
(Boenineuaus), 661. 

Larynx (Hémiplégie du — et de la langue 
avec ou sans paralysie du sterno-mastoi- 
dicen et du trapéze) (Tapia), 660. 

— (Innervation vaso-motrice du —) (H&- 
pon), 145, 592. 

— (Nerfs sympathiques du —. Anatomie 
et physiologie du sympathique cervical) 
(Broeckaert), 1278. 

— (Névralgie occipitale; son rapport avec 
les affections catarrhales du — et du 
pharynx) (Cis-er), 831. 

— (Nouveaux faits relatifs 4 la symptoma- 
tologie des troubles sensilifs du —) (AveL- 
Lis), 664, 

— (Paralysie du nervus recurrens gauche 
par intoxication par le plomb) (GueL- 
FONDE), 4437. 

— (Paralysie du récurrent et lésions du 
sommet) (Syme), 4176. 

Lécithine (Pouvoir immunisant de la 
cholestérine et de la — contre la rage) 
(Fenmi), 1142. 

Lecture (Maladies nerveuses, —, maladies 
nerveuses et éducation. Nervosilé de 
Yenfance) (Orrennem), 369. 

Législatif (Traitement des aliénés envi- 
sagé au point de vue — en France) 
(Danpve.), 1289. 

Législation allemande sur les accidents 
sur le cours des maladies nerveuses et 
mentales (Gaupr), 388. 

Lemniscus laiéral (La région du — ou 
région latérale de l'isthme du rhombence- 

yhale) (GenucnTen), 1032. 

pre (Usage des bains médicamenteux 

dans le traitement —) (Houtman). 1141. 
— de provenance américaine (Civrro, 961. 


— en Tunisie (Bastipe et 
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Lépre ou syringomyélie (GavusseL et 
Levy), 558. 

— mite traitée par la solution a hautes 
doses d'atoxyl (HaLLoprav et Bouter), 
414M. 

— nerveux (Nicoias et 277. 

Lépreux (Le bacille de Hansen dans le 
sang des — avant et aprés le traitement 
mercuriel) (GravaGNa), 1444. 

Lésions artificielles dans les investiga- 
tions expérimentales sur Je systéme ner- 
veux (ALFEEVSKY), 1034. 

Leucémique (La rétinite —) (Rocuon-Dv- 
VIGNEAUD), 954. 

Lipomateuse (Une varitté — de la ma- 
ladie de Dercum avec caractéres particu- 
liers! (HatLopeau et BoupeTt), 498. 

Lipomatose diffuse symétrique a prédomi- 

nance cervicale (MoLLARD et 
834. 

— symétrique et lipome périostique (Mayet), 
834. 


Lipome périostique (Lipomatose symé- 
trique et —) (Mayet), 834. 

Lipomes (Quelques cas) (Gomorv), 1256. 

Lisse (Une sensation particuliére de —) 
(Tuumpenc), 651. 

Little (Le pronostic de la maladie de —) 
445. 

— (L’hérédo-syphilis dans l’étiologie de la 
maladie de —) (pe Cutara), 998. 

Lobe frontal (Embryomes du —) (Rows), 
58 


— — (Les fonctions du —) (Roncoront), 
554 


— — (Tumeur du —) (Watton), 1129. 

— — Tumeur du — droit) (Mitten), 1429. 

— — (Un cas de gliome du — avec inva- 
sion de 'hémisphére opposé) (SouTHaRD), 
948. 

— — gauche (Tumeur du —, débilité men- 
tale avec impulsions) (Damaye), 110. 

— occipital (Abcés du — droit dad 4 une in- 
fection puerpérale) (Bomet), 1228. 

—— drow (Hémiplégie droite complete. 
Hémorragie uniquement localisée au 
— (Pic et Movrievann), 216. 

— parictal (Centres sensitifs séparés 
les membres dans le —) (Spitienr), 332. 
— préfrontal (Localisation des fonctions psy- 
chiques les plus élevées avec considéra- 
tions spéciales sur le —) (Mitts et Wer- 

SENBURG), 595. 

— — (Ramollissement.du — droit avec 
Symplomes pseudo-addisoniens, terminé 
par une hydropisie ventriculaire) (Le- 
sigur et Dumas), 554. 

— temporo-sphénoidal (Tumeurs du —) 
(Finzi), 1129. 

Lobes /frontaur, chirurgie cérébrale (Sor- 
RENTINO), 264. 

— — (La légende des — en tant que centres 
supérieurs du psychisme de l’homme) 
(Jaxon), 595 

physiologie et anatomie (Potianrti), 


— occipitaur (Lésions et maladies des 
régions isolées des hémisphéres céré- 
braux) (Stcugpinsky), 1474. 

— —sclérosés chez un idiot aveugle et épi- 
leptique (Mancuanxv et Oxivien), 331. 


Lobes postérieurs (La fonction corticale 
de la vision. Les troubles de la vision 
qui se produisent chez les chiens a la 
suite de l'ablation de l’écorce cérébrale 
des —) (Ross1), 945. 

La fonction des —)(Gorpon), 

aa. 


— temporaux (Surdité compléte par lésion 
bilatérale des —) (CHARPENTIER et 
stant), 1040. 

Lobule paracentral (Monoplégie crurale 
par lésion du —) (Lone), 1248. . 

Localisation de la graisse a la suite des 
lésions expérimentales du sciatique (Lon-- 
tTat-Jacos et Virry), 41050. 

— de l'aphasie motrice (Desertne), 449. 

— de laprazie motrice 445. 

= la sensation de la douleur (Beck), 

6. 

— des fonctions psychiques les plus élevées, 
avec considérations spéciales sur le lobe 
préfrontal (Mitts et Wetsensurne), 595. 

Localisations cérébrales dans |’aphasie 
(Maris), 595. 

— corticales (Aphasie motrice et —. Deux 
cas d’aphasie motrice par lésion de la 
circonvolution de Broca suivis d’auto- 
psie) (Desertne), 1244. 

— médullaires, moelle aprés amputation 
d'un bras (Orzecuowsk1), 592 

— motrices (Anatomie pathologique des — 
corticales) (Rosst et Roussy), 905 

— motrices corticales.Sclerose latérale amyo- 
trophique avec dégénération de la voie 
pyramidale suivie de la moelle au cortex 
(Rosst et Rovssy), 785. 

Locomotion (Influence du genre de vie 
et du mode de — sur les relations entre 
l’écorce cérébrale et la pression du sang) 
(Weber), 812. 

— des oiseaux aprés section des racines 
postérieures de la moelle épiniére (Tren- 
DELENBURG), 740. 

Loi (Nouvelle proposition de — sur le ré- 
gime des aliénés) (Panant), 1265. 

a sur les aliénés (Mile Pascat), 

37 

Lombroso et le type criminel (Lanvuza), 
285. 

Lumieére colorée (Influence de la — sur 
la pression sanguine chez l'homme) 
(Srrrtorr), 480. 

— —, influence sur le travail musculaire 
(Sprrtorr), 4037. 

Luxation et fracture de la colonne verté- 
brale (Luo), 736. 

Luxations (Le traitement des fractures 
et des — de la colonne vértébrale) 
(Haynes), 678. 

— (Modifications pathologiques dans les 
fractures et les — de la colonne verté- 

brale) (BarLey), 678. 

Lymphe (Effets de |'excitation de I’écorce 
cérébrale sur la formation dela —) (WeEr- 
THEIMER et Lepace), 1078. 

Lymphocytose (Crises épileptiformes- 
Sigae d’Argyll —. Syphilis remontant a 
42 ans) et Vacensi), 1213. 

Lymphogéne (Origine — des toxi-infec- 
tions du systéme nerveux central) (Orr 


et Rows), 1082. 


| 

| 
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Mac Dougall (Les idées et les expé- 
riences de M. W. — sur la physiologie 
de l’attention) (Matcére), 606. 

Machoire (Le mécanisme de la fermeture 
de la — produite par la toxine téta- 
nique) (Roar et Suerrincron), 482. 

Macrochilie apparente chez une histé- 
rique 1448. 

Magnésium (Action des sels de — dans 
l’épilepsie) (Caccarerra), 1098. 

Magnétisme vital (Etude par le galvano- 
metre de l’électro-magnétisme vital) (Gasc- 
Desrossés), 439. 

Maidiques (Altérations histologiques de 
la moelle, causées par les poisons —) 
(Seneni), 1132. 

Main (Etude des plis longitudinaux de 
la —) (AuveNntNo), 1008, 

— creuse congénitate bilatérale avec flexion 
en adduction du pouce a angle droit) (Le 
Dentu et 722. 

Mains (Transpiration obsédante des —) 
(BecxtErerr), 564. 

Mais avarié (Méthodes les plus efficaces 

our le reconnaitre) (ANTONINI), 342. 
aladie dusommeil au Sénégal; trois cas 
traités, guérison dans un cas (Tuinovux et 
d’ANFREVILLE), 668. 

— — Cinq nouveaux cas de trypanoso- 
miase chez les blancs. Essais de traite- 
ment (Martin), 669. 

Voy. Sommeil. 

Maladies /familiales et maladies congéni- 
tales (Arent), 7. 

— meniales et nerveuses (Lecons profes- 
sées pendant l'année scolaire de 1905 
(Roxo), 28. 

— suraiguées (La diététique d'Hippocrate 
dans les —) (Scunvurz), 644. 

Malaria (Syndrome cérébelleux da 
(Forti), 820. 

— (Pecort), 334. 

— (p’Atocco), 334. 

— (Syndrome méningo-cérébelleux dans la 
tierce printaniére) (Ficaccr), 820. 

Malarique (Syndrome cérébelleux par 
infection —) (Fort1), 1042. 

— (Syndrome polynévritique conséculif & 
Vinfection —) (Gioserr1), 1137. 

Malformation hétérotopique partielle du 
cervelet en forme de tumeur rachidienne 
cervico-dorsale (NaGgorTe), 218. 

lformations congénilales. Syringo- 
my¢lie congénitale ou lésions diffuses 
du systéme nerveux (Durovur), 1220. 

Malmenage de la voix chantée et par- 
lée; causes, effets, traitement.(Moune et 
Bouyer), 1239. 

Mal perforant chez un tabétique (Traite- 
ment par l’excision de l'ulcération suivie 
de greffe autoplastique italienne) (Mav- 
CLAIRE), 662. 

— — et paralysie générale (Manie et Pet- 
LETIER), 4497. 

— — buccal (Pavasse), 271. 

Mammaire (Influence du cerveau sur la 
fonction de la glande -—) 


Mammiféres (Influence de la vératring 
sur le pouvoir cardio-inhibiteur du 
chez les —) (Busgver), 

75. 


structure de I'hypophyse chez les —) 
(GeMELLI), 372. 

— (Lésions du réticulum neurofibrillaire 
endo-cellulaire des cellules chez les mam- 
miféres adultes complétement ou par« 
tiellement privés de l'appareil thyro- 
parathyroidien) (Batt), 142. 

— Recherches expérimentales sur l’appa- 
reil vestibulaire des —) (Beyer et Leway- 
powsky), 660. 

— adultes (Effets de l’'action combinée dy 
jeine et du troid sur les centres nerveux 
de —) (Donacaio), 996. 

Mancinisme (Destrixme et —) en rela- 
tion avec les asymétries fonctionnelles 
du cerveau) (Latres), 1171. 

— (L’homme droit, homme gauche et 
l'homme ambidextre) (AupENINo), 841. 
— (Nouvelle signification du — chez des 
épileptiques et chez les criminels) (Lat- 

TEs), 735. 

Manége (Origine sensorielle des mouve- 
ments de rotation et de manége propres 
aux lésions unilatérales des centres ner- 
veux) (Baro), 656. 

— Origine sensorielle-des mouvements de 
rotation et de — propres aux lésions 
des centres nerveux) (Baro), 
44 


Maniaque (Chorée —) 
4191. 


— (Finny), 1492. 

— dépressive (Le pouvoir coagulant du sé- 
rum dans la démence précoce et dans la 
folie —) (Besta), 1024. 

— — (Les folies intermittentes, Ja psy- 
chose —) (Deny et Camus), 677. 

— — (Psychose —) (Kinspy), 1199. 

Manicome de Lucques (Assistance homo 
et hétéro-familiale) (Carstiani), 127. 

— — (Colonie industrielle (Cristiani), 128. 

— — (Isolement et section de surveillance 
au —) (Cristiani), 128. 

— provincial de Milan A Mombello de 1879 
& 1906 (VenGa), 74. 

Manicomes (L’usage du vin dans les —) 
(UcoLortt), 738. 

ambulatoire épileptique (Dungvet), 

34. 


— post-éclamptique. Obscurité de sa patho- 


génie (Ban et Kavermann), 970. 

— transitoire (Equivalent épileptique dit —) 
(Monpio), 1099. 

Manuel pour |’étude des maladies men- 
tales (Senssky), 1260 

Marasme (La glande thyroide dans ses 
rapports avec le —) (Simpson), 229. 

Marche (Démarche a petits pas, phobie 
hystérique de la (Cuanpentier), 83. 

— (Rééducation de la — chez les ataxi- 
ques) (Tuomas), 454. 

Martyrs (Les nouveaux — du crime poli- 
tique en Russie) (B. K. 0.), 1015. 

Masochisme 1150. 

Massage (Névrites et leur traitement par 
le — et la rééducation des mouvements) 
(Kournpiy), 126, 
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Massues d'accroissement (Régénération 
amyélinique des racines postérieures 
dans le tabes, qui terminent les fibres 
néoformées) (NaGEorTe), 453. 

Masticateurs (Paralysie des —, ophtal- 
moplégie totale et bilatérale, paralysie 
faciale et unilatérale au cours du tabes) 
(Crovzon et Natwan), 403. 

—(Un cas d’amyotrophie Charcot-Marie a 
début par les membres supérieurs, avec 

arlicipation de quelques muscles de la 
ace et des muscles —) (Martnesco), 46. 

Mastoidite aigué (Inflammation probable 
de la base du crane, débutant par une —) 
(Braat), 1178. 

— de Bezold et méningite (Castex), 1049. 

Mathématicien (iude du crane d'un —) 
(Moesivs), 593. 

Maxillaire supérieur (Névralgie du nerf—) 
(Lorurop), 1094. 

Maxillaires (Clute spontanée des dents 
et nécrose des — chez les tabétiques 
(Grenrer DE CARDENAL), 449. 

Médecine moderne, progrés et tendances 
(Mantnesco), 1034. 

Médian (Résection du nerf pour névrite 
traumatique) 830. 

Médianité d'Eusapia Paladino (ArvuLLant, 
4260. 

Médico-chirurgicale (Pratique —) (Bais- 
saup, 105. 

Médico-sociale (La réforme — du bien- 
étre physique et psychique du peuple 
russe) (Vicrororr), 1265. 

Médullaire (Anomalie — et démence chez 
une ¢pileptique) (TovLouse et MarcHanp), 


— (Maladie de Dupuytren et artério-selé- 
rese —) (Janpini), 564. 

— Paralysie de Landry et hystérie asso- 
ciées, en imposant pour une tumeur —) 
(Jacop), 1045. 

— Pathologie de l’épicone —) (MENor), 717. 

— Métamorphose de Salamandra maculosa 
dans les régions privées du systéme ner- 
veux —) (Winrrepert), 259. 

Médullaires (Contribution clinique et 
anatomique a la paralysie générale et a 
la syphilis cérébro-spinale et aux lé- 
sions — (Meyer), 968. 

— L’épilepsie dans ses rapports avec les 
lésions —) (Mile 230. 

— (La durée des convulsions cérébro-bul- 
baires et — chez différentes espéces ani- 
males) et Forstern), 1242. 

— (Les hétérotopies —) (Cuanvon), 479. 

— (Les symptomes dans la démence pré- 
coce) (Denousarx), 569. 

— (Lésions — du zona) (AnpRE-Tuomas et 
Laminiéne), 693, 773 

— (Lésions — rappelant celles de la syrin- 
gomyélie chez un nouveau-né ectroméle) 
(Ban et Kervinty), 544. 

Mélancolie (Le probléme actuel de la —) 
(Ricca), 4499. 

— (Combinaison des états dépressifs aigus 
avec les processus psychiques obsé- 
dants) (Souxnanoer), 506. 

—, confusion avec la neurasthénie (Bat- 
Let), 282. 

— (Depressio affectus) (Farrar), 505. 


Mélancolie (Psychoses d’involution) (Far- 
RAR), 506 

— (Troubles psychiques de nature dépres- 
sive survenus a la suite des événements 
politiques en Russie) (HERMANN), 1102. 

— anzieuse 506. 

Mélancolique (Gangréne symétrique 
des extrémités chez un —) (Mile Lan- 
pry), 1480. 

— (Gliose cérébrale tubéreuse sous-épen- 
chez un sujet —) (BoLoGnesi), 354. 

— (Trouble mental a caractére paranoide 
et —) (Souknanorr), 37. 

— homicide (Notes anthropologiques sur 
un —) 287. 

Mélanophobique(Hystéro-épilepsie avec 
aura —) (Tommasi), 573. ‘ 

Membres pelviens (Développement des 
nerfs des — de bufo vulgaris greffés en 
un siége anormal) (GemE.ti), 1034. 

— supérieurs (Syndrome caractérisé par 
des troubles mysotoniques de la muscu- 
lature des yeux, de la langue et des — 
survenu accidentellement chez deux ma- 
lades agés l'un de 54 ans et l'autre de 40) 
(Batter), 308. 

Mémoire (Données expérimentales sur la 
—) (Berstein et Bocpanerr), 581. 

— (Troubles de la — dans la psychose de 
Korsakoil) (Grecor), 1061. 

— verbale (Aphasie par claudication inter- 
mittente de la —) (Bennnem), 330. 

—— visuelle et auditive (BoscoLo), 122. 

Méniére (Diagnostic différentiel entre la 
maladie de — et les cas que l'on ob- 
serve des symptémes analogues 4 ceux 
de cette maladie) (Parry), 1132. 

— (Traitement de la maladie de — par le 
séton) (Panny), 1132. 

Méniériforme (Polynévrite cérébrale —) 
(Bercer), 830. 

Méningé (insolation, syndrome —. Ligne 
blanche) (pe Massary et Lrav), 1135. 

Méningée (Pathogénie des réflexes a 
~~ d'un cas de tuberculose — de 

a moelle) (Gorpon), 600. 

— (Syndrome myoclonique’ avec réaction 
—) et Gy), 1043. 

Méningées (Lésions — du tabes dorsal 
(Pavior), 220. 

— (Réactions — dans un cas de syphilis 
héréditaire) (Ravaur et Danné), 451. 

Méninges (Métastases carcinomateuses 
en des siéges inaccoutumés, en particu- 
lier dans les — et dans les nerfs périphé- 
riques) (Peapovy), 4177. 

— (Résistance des — 4 I'infection) (Rem- 
LINGER), 338 . 

— (Sarcome des —) (Japouay), 383. 

— cérébro-spinales (Carcicomatose miliaire 
métastatique des —) (Mac Canrny), 601. 

Méningés (Sypliylis secondaire rebelle 
au mercure, survenant par poussées cu- 
tanées accompagnées d’accidents —) 
(Gaucner et MALLomzet), 959. 

Méningisme (Différenciation du — et de 
la méningite au point de vue otologique) 
(Jackson), 664. 

Méningite (Différenciation du ménin- 
gisme et de la — au point de vue otolo- 
gique) (Jackson), 664. 
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Méningite (La ponction lombaire dans 
la —) (GacuEeN-Torne), 450. 

— (Mastoidite de Bezold et —) (Casrex), 
1049 


— (Septicémie typhique sans lésions intes- 
tinales avec terminaison par —) (Pic- 
339 

— (Syphilis cérébrale précoce; artérite du 
trone basilaire et foyer de ramollisse- 
ment protubérantiel. Artérite de la syl- 
— mort, autopsie) (Constantin), 

— (Urémie chez un enfant, simulant la —) 
(Jounson), 452 

— @ bacilles de Koch et & méningocoques 
827. 

— aigué a formule lymphocytique guérie 
rapidement (Trotsrer et Bruce), 4135. 

— aseplique puriforme a polynucléaires 
intacts (Wat et Puitisert), 1088. 

— cérébro-spinale (Compy), 720. 

— — (Etper et levers), 720. 

— — (OsLEn), 720. 

— — (Harvey), 724. 

— — (Peacocke), 1047. 

——, avec observations sur un diplocoque 
obtenn par ponction lombaire (Dantine 
et Wixson), 720. 

— — (Culture du méningocoque dans la 
présente ¢pidémie de — de Belfast) (Sym- 
mens cl Witson), 1048. 

— — (Diagnostic et pronostic de la — ti- 
rés de ’examen du liquide céphalo-rachi- 
dien) (Sicanp et Descomps), 907. 

— — du type apoplectique avec hyperpy- 
rexie (WARNER), 1047. 

— — (Essais thérapeutiques dans une épi- 
démie de —) (Batpuzzi), 721. 

dans la —) (Campana), 

— — (La valeur opsonique du sérum, re- 
marques sur le méningocoque de la —) 
(Houston et Rankin), 1048 

— — (Lésions anatomo-pathologiques cons- 
tatées lors de l’épidémie de — a Belfast) 
(Symenrs), 601, 

— —, pronostic (Mile 225. 

— — traitée par la ponction lombaire et 
injections vaccinantes (MackENzIB), 
4048 


— — (Traitement par le sérum méningo- 
coccien) (Lavnorr), 1050. 

— cérébro-spinale a méningocoques, injec- 
tion intrarachidienne de collargol. Gué- 
rison) et Ramonp), 1049. 

— cérébro-spinale pneumocoques, d'origine 
otique (Furert), 664. 

— — — et diabéte (Amptanp), 225. 

— cerébro-spinale aigué mortelle chez deux 
enfants (Tuomson et Mac Donato), 


épidémique (E1cunorst), 
384. 


— — — 384. 

— — — (MaGaktan), 450. 

— — — (Rosertson), 1046. 

— — — (Tani), 1046 

— — —(Cellules de l’exsudat dans la —) 
(Speront), 383. . 

— — — (Injections intraveineuses de su- 
blimé corrosif dans la —) (Tasso), 729. 


Méningite cérébro-spinale épidémique (La 

ponction lombaire comme moyen dia- 

nostique et thérapeutique dans un cas 
—) (Cacapnessi et Crerc), 1047. 

— — — (Le naso-pharynx comme trans- 
metteur de l'infection dans la —) (Fraseg 
et Comnrre), 1049. 

——— de Lommis Thurgovie (Wa Er), 384. 

— — — (Histoire d'une épidémie a Bir- 
mingham Ala, au cours de l|’an passé) 
(Mason), 225. 

— — — traitée par l’onguent unérium a 
hautes doses (Kare), 384. 

— — — guérie par injection intrarachi- 
dienne de collargol (Doprer), 1047, 

foudroyante (Mivuican), 
1048. 

— cérébro-spinale otilique (Desuayes), 1089, 

— chronique (Délire chronique mégalo-ma- 
niaque) (MARCHAND), 237. 

— — (Démence symptomatique de —) 
(Marcuanp), 236. 

d’origine mycosique (Pennty), 
452. 


— conséculive a une choroidite suppurée 
(Caputo), 450 

— de la base (Les lésions du chiasma dans 
la —) (GaLEzowsk1), 952. 

— fetale et spina bifida (Ranavp), 340 

— foudroyante d'origine otique (Wicart), 
1089. 

— grippale (Doveras), 450. 

— otogéne et sa curabilité (Lannots ct Per- 
RETIERE), 275. 

— puerpérale a staphylocoques chez une 
accouchée (Cuirré et GartLanp), 339. 

— purulente (Polyarthrite et — dues & une 
bactérie hémophile) (Loxco), 960. 

—— el hémorragie méningée (Santon), 338. 

— sarcomateuse (Repuicu), 383. 

— saturnine (Mosny et 1136. 

— séreuse prise pour un abcés du cerveau, 
opération, guérison (Emerson), 826. 

— spinale du tabes (Leprne), 221. 

—— et syndromes radiculaires dans le 
rhumatisme chronique 279. 

— suppurée (Traitement chirurgical de la 
—)(Pororr), 492. 

— suppurée a pneumocoques chez un en- 
fant de 13 mois. Autopsie (Rasor et 
Ban Lattier), 276. 

— tuberculeuse (Cytologie du liquide eé- 
phalo-rachidien dans la —) (Cave), 273. 

— — (Examens cytologiques dans un cas 
de —, albumine dans le liquide céphalo- 
rachidien) (RéNow et Tixer), 492. 

— — (Formule lymphocytique, guérie) 
(Troster et Bauie), 1435. 

— — (La forme hémorragique de la —) 
(Pavre), 491. 

— — (Les gaines du nerf optique dans un 
cas de —) (Opin), 953. 

—— (Troubles psychiques et forme men- 
tale de la —) ce Gras), 490. 

— — (Tuberculose du cerveau et du cerve- 
let et — chez un idiot condamné pour 
vol) (Finzi), 58. 

— — aforme délirante chez l'enfant (WetLL 

et Pénu), 274. 

— —au cours d'une granulie; polynucléose 
rachidienne) (Gi.tarp), 491. 
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gite tuberculeuse avec granulie 
pulmonaire et pleurale. Raie —- 
lique remplacée par une ligne blanche 
tres prononcée en rapport avec des 
altérations des capsules surrénales) (S1- 
nepey et Ting), 1134. 

— — du nourrisson (Lararctnape), 490. 

— — et hoquet (Ganpy et 1134. 

— — sans bacillose méningée chez un 
adulte infantile, 1135. 

— — sans réaction leucocytaire du liquide 
céphalo-rachidien (Pauty), 275. 

— —traitée par la tuberculine, guérison, 
récidive et mort (Don), 1134. d 

— urémique (Existe-t-il une —?) (Lepmne), 
4136. 

— zonateuse tardive dans un cas de zona 
ophtalmique (Cuaurrano et Renow), 1477. 

Méningites et leur diagnostic (Caavi- 
env), 275. 

— cérébro-spinales (Durrrenko), 1050. 

—— (Les symptémes oculaires dans les 
— (BaLLANTYME), 1047. 

— olitiques suppurées, leur traitement (La- 
poINTE), 665. 

—ologénes et leur curabilité (Lannois et 
PeareTiéne), 664. 

— tuberculeuses (Réactions cellulaires et 
séro-fibrineuses dans le liquide céphalo- 
rachidien des —) (Froin et Ramonp), 273. 

Méningocéle (Rupture spontanée d'une 
—) (Wurre), 601. 

— pure traitée par l’intervention chirur- 
gicale (Borssarb), 847. 

— cérébrale chez un enfant de 4 mois et 
demi et BeaTHeaux), 

1 


601. 

Méningo-cérébelleux (Syndrome avec 
la tierce printaniére) (Ficacci), 820. 
Méningo-cérébellite dans la paralysie 
générale (ANGLADE et 924. 
Méningocoque (Culture du — dans !'¢pi- 
démie de méningite cérébro-spinale de 

Belfast) (Syumens et Witson), 1048. 

— (La valeur opsonique du sérum avec 
remarques sur le méningocoque de la 
méningite cérébro-spinale de |’épidémie 
de Belfast) (Houston et Rankin), 1048. 

— de Weichselbaum (Agglutination du — 
par un sérum gonococcique) (BrauckNER 
et CristiaNn), 276. 

— (Méningite 4 bacille de Koch et 4 —) 
827. 

— (Méningite cérébro-spinale a —, injec- 
tion intrarachidienne de Collargol. Gué- 
rison) (Wioat et Ramonp), 4 049. 

Méningo-encéphalique (Une affection 
— de nature mal deéterminée) (Ciacve 
et Lesonne), 408, 428. 

Méningo-encéphalite (Automutilation 
chez un chien atteint de —) (MarcHanp, 
Basser et Pécarp), 466. 

—, épilepsie et troubles mentaux, tumeur 
cérébrale (MarcHanp), 232. 

- (Lésions du cerveau dans la syphilis — 
diffuse) (Bosc), 266. 

— (Syphilis du cerveau. — chronique sy- 
philitique associée a une syphilis scléro- 
gommeuse) (Bosc), 266. 

— chronique avee cécité (BounneviLLe et 
Pernin), 1061. 


REVUE NEUROLOGIQUE. 


Méningo-encéphalite chronique locali- 
sée (ixpilepsie tardive, démence et hémi- 
plégie symptomatiques de —) (MarcHanD 
et Otivier), 727. 

— hémorragique charbonneuse, 555. 

— séreuse (BLav), 827. 

— syphilitique guérie au moyen des injec- 
tions intraveineuses de sublimé corrosif) 
(pe Marcuis), 827. 

— traumatique (BELLETRUD), 492. ‘ 

Méningo-encéphalo-myélite tubercu- 
leuse etudiee par les meéthodes de Nissl 
et de Cajal 491. 

Méningo-encéphalopathie de nature 
grippale, 71 cas (Troviiet), 339. 

Meéningo-radiculite (Ravmonp et Op 
pert), 168, 

Menstruels (Thrombose primaire du si- 
nus caverneux avec englobement de 
tous les nerfs craniens d’un cété a I’ex- 
ception du nerf auditif; troubles — par- 
ticuliers) (ZentMayen et WEIsENBURG), 


955. 

Mental (Le « déja vécu » comme trouble 
—) (Becurenew), 567. 

— (Sur quelques cas de trouble — a carac- 
tére paranoide et mélancolique) (Souxua- 
norr), 37. 

— (Trouble — de caractére dépressif chez 
certains malades & propos des événe- 
meats politiques en Russie) (GueRMaN), 


Mentale (Excitation — aigué) (Prerce), 


— (Représentation du mouvement et re- 
présentation du poids, valeur mécanique) 
(FEne), 234. 

— (Trinitrine dans 2 cas de maladie —) 
(Rémonp et Vorvenet), 1063. 

— (Troubles psychiques et forme — de la 
méningite tuberculeuse) (Le Gras), 490. 

Mentales (Ce que la paranoia n'est pas. 
Nécessité d’une classification des mala- 
dies —) 4102. 

— (Délire de possession par des reptiles ; 
sa place dans la classification des mala- 
dies —) (Ossiporr), 65. 

— (Disposition achromatique des cellules 
nerveuses et les modifications qu'elle 
dans quelques maladies —) (Sarru), 

— (Examen du liquide céphalo-rachidien 
dans les maladies —) (La Peena), 163. — 

— (Influence des événements politiques en 
Russie sur les maladies —) (Sciiar), 


3. 

— (La catalase du sang dans quelques 
maladies—) (P1GHtN1), 733. 

— (La cause toxique de quelques maladies 
—, de la démence précoce en particulier) 
(Resizzi), 34. 

— (La législation allemande sur les acci- 
dents et son influence sur le cours des 
maladies nerveuses et —) Sans. 388, 

— (La paragangline Vassale dans les ma- 
ladies nerveuses et —) (Viratt), 1267. 

— (La psychologie expérimentale dans Je 
des maladies —) 
1261. 


— (La tuberculose dans l’étiologie des ma- 
ladies nerveuses et —) (MonsELL!), 732, 
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Mentales (Le cytodiagnostic dans les 

différentes formes —) (La Peena), 568. 

‘— (L’inanition au cours des maladies — et 
ses causes) (Daeyrus), 465. 

— (L’indoxylurie dans les maladies —) 
(Parvo), 1047. 

— (Maladies — et nerveuses. Lecons pro- 

fessées pendant l'année scolaire de 1905) 
(Roxo), 28. 

— (Maladies — familiales) (Biscuorr), 610. 

— (Manuel pour l'étude des maladies —) 

(Seresxy), 1260. 

— (Phénoméne de Babinski dans les mala- 

_ dies —) (Casito), 34. 

— (Relations entre l'artério-sclérose et les 
maladies —) 1264. 

— (Sorties provisoires a titre d’essai. La 
thérapeutique des maladies —) (Hoc- 
QUET), 38. 

— (Tic hystérique du fonctionnement du 
centre de Broca. Tics et maladies —) 

500. 

— (Traitement de la folie au début et des 
irrégularités —) (Witne), 738. 

Mentalité et tatouages chez les discipli- 
naires (Borcey), 462. 

Mentaux (Constipation et troubles —) 
(PeRpére), 348. 

— (Diabéte et troubles —) (Marcuanp et 
Oxtivier), 35. 

— (Bosc), 166. 

« (Epilepsie et troubles —, tumeur céré- 
et méningo-encéphalite) (MARCHAND), 

32. 

— (Les affections de l’oreille dans leurs rap- 
ports avec les troubles —) (Bryant), 843. 

— (Les troubles — de la grossesse et de 
l’état puerpéral) (Raw), 36. 

— (Symptomes précoces des troubles —) 
(Stoppart), 1057. 

— (Syndromes — symptomatiques de la 

selérose cérébrale superficielle diffuse) 
(Marcuanp et Nove), 1164. 

craniens et troubles —) 
(Jorrroy), 734. 

— (Troubles — a forme dépressive chez 
les soldats) (SoukHanorr), 36. 

— (Troubles — dans les différentes variétés 
du syndrome surrénal) (Juguvetier), 348. 

— (Troubles digestifs considérés dans leurs 
rapports avec les troubles nerveux et 
—) (Pace), 348. 

— (Troubles — en rapport avec la guerre 
russo-japonaise) (SouKHANOFF), 973. 

— (Troubles — en rapports avec les évé- 
nements politiques en Russie) (PavLovs- 
Kaia), 463. 

68. 

— (Troubles — liés aux événements poli- 
tiques en Russie) (Rysakorr), 125, 126. 
— (Troubles — liés a la guerre russo-japo- 

naise) (OzERETZKOVsKY), 843. 

— (Troubles — liés a l’artério-sclérose) 
(Roxo), 285. 

— (Troubles — par privation de morphine) 
(SoukHanorr et ZAKHARTCHENKO), 166. 

— (Tumeur cérébrale, troubles — accen- 
tués et primitifs, localisation sur le corps 
calleux) (Raymonp), 414. 

Mercuriel (Tremblement —, pethoginia) 

~ et Lanocue), 437, 175. 


ze 


Mercurielle (Névrites périphériques dues 
a une intoxication — de nature profes- 
sionnelle) (VERNesco), 1437. 

Merveilleux (L’occultisme hier et au- 
le — préscientifique) (Grasse7), 

073. 

Méricysme ou rumination chez l'homme 
(Brocksank), 967. 

— 1190, 

— (La 4190. 

Mérencéphale (Le faisceau en écharpe 
de Féré) (Surrn), 1032. 

Mésentére (Concomitance d’embolies des 
artéres du cerveau, du — et d'une cuisse) 
(RopGer), 998. 

Métamérie du sympathique (vay Ryy- 
BERK), 147. 

26. 

Métamorphose (Processus de — chez 
des larves d’Alytes en l’absence d'une 
grande étendue de la moelle (Wintne- 
BERT), 259. 

— de Salamandra maculosa, en dehors de 
la moelle et des ganglions spinaux (W1y- 
TREBERT), 259. 

— — dans les régions privées du systéme 
nerveux médullaire (Wintrepent), 259. 

Métatarsalgie ou maladie de Morton 
(Haskovec), 148. 

Métastase cérébrale (Carcinome primilif 
du foie avec —) (Giacnerti), 816 

— thyroidienne dans la moelle épiniére 
(Dercum), 272. 

Métastases cancéreuses dans le systéme 
nerveux central (Krastin), 708. 

Meétéorologiques (Influences — sur sept 
épileptiques) (Lovner), 26. 

(Idiote sous —) (pE Biasto), 


Microcéphales (La croissance du crane 
. chez les —) (Voer), 992. 
Microgyrie (Paranoiaque persécuteur 


homicide avec — et aplasie aortique) 
974. 
Micromélie (Mongolisme avec — des 


membres supérieurs) (Cozzo.rNo), 466. 
Microorganisme dans le sang des para- 
lytiques généraux (Sokacsky), 503. 
Microsphymie avec iclityose et débi- 
lité mentale (Varior), 723. 
(Etiologie de la —) (Brétirzky), 


— (Etude physiologique d'un cas de —) 
(Franz), 1192. 

— (Frontiéres de Il’épilepsie : la —) (Go- 
WeERs), 346. 

— (Les éliminations urinaires dans la —) 
(Bitogii0), 1193. 

— (Les phénoménes psychiques de la — 
et les rapports de la migraine avec I'épi- 
lepsie) (Fonrnt), 1193. i 

— Troubles gastro-intestinaux associés 
avec la —) (Licury), 346. 

(Lévi et ve 


Mimique (L’expression — dans le myx- 
déme infantile au cours du traitemeat 
thyroidien) (Mori), 62. 

-—~ émotive (Les troubles de la — chez les 
aliénés) (Dromarp), 464. 
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-Mineurs (Vagabondage des —, nature du 
délit, mesures de préservation) (Panant), 


196. 

de Lourdes (Rowx), 1260. 

e (Action des températures élevées 
sur l'excitabilité réflexe de la — épiniére 
chez la grenouille) (Gernitz et WinTER- 
sTEIN), 216. 

— (Alterations cadavériques du réticulum 
neuro-fibrillaire des cellules nerveuses de 
la —) (pt Marre), 993. 

— (Alterations de la — chez le lapin sous 
Yinfluence de la vibration intensive. 
Etude de la commotion de la moelle épi- 
niére) 1241. 

— (Altérations de la — dans la paralysie 
générale) (Bouman), 845. 

— (Altérations histologiques de la — causée 
parjles poisons maidiques) (Sereni), 1132. 

— (Anomalie de la — chez un nouveau-né 
hydrocéphale) (Ban et bE 
546 


— (Aspect des coupes de la — au niveau 
des renflements cervical et lombaire) 
(BramwELL), 55. 

= (Blessures de la — par projectiles. Plai- 
doyer en faveur de la myélorraphie) 
(Haynes), 338. 

~.. (Calculs de cholestérine dans le cerveau 
et dans la —) (Sournarn), 949 

— (Cellules des noyaux de la corne anté- 
rieure) (Onzecnowsk!), 592. 

— (Claudication intermittente de la —) 
(Boucnaup), 186. 

— (Claudication intermittente dela—) (Sot- 
LER), 337. 

— (Compression de la — associée a un 
syndrome de la queue de cheval) (Cuaupe 
et Toucnarp), 1305. 

— (Contracture généralisée due a une com- 
pression de la — améliorée par les 
rayons X) (Bapinsk1), 449. 

— (Dégénération des cordons postérieurs 
de la — associée a la dégénération des- 
cendante du faisceau pyramidal chez les 

hémiplégiques) (GuitLary), 4002. 

— (Dégénération primaire des fibres ner- 
veuses de la — dans l’intoxication téta- 
nique expérimentale) (Tiperti), 478. 

—(Dégénération traumatique) (FickLeRr), 

07 


— (Deux caa de chirurgie de la —) (Kravss), 
959 


— (Différenciation des lésions partielles et 
des lésions transversales totales de la —) 
(Tuomson), 1002. 

— (Diflicultés du diagnostic entre le mal 
de Pott sans signes rachidiens, la tuber- 
culose de la —, la myélite simple des 
tuberculeux et certaines myélites syphi- 
litiques) (ALourEr), 599. 

(Du systéme cellulaire intermédio-latéral 
de la —) (Bruce et Pinte), 436 

— (Ecrasement de la — par fracture de la 
colonne vertébrale) (WaLToN), 337. 

— \Effets des rayons X sur la — aprés 
laminectomie chez le chien) (Stcarp et 
Baver), 903. 

— (Etude clinique et histopathologique des 
tumeurs extramédullaires de la —) (Fia- 
TAU et STERLENG), 826. 


Moelle (Excitabilité réflexe de la — pen- 
dant la transmission du courant galva- 
nique interrompu) (TcHacovetz), 4241. 

— (Extirpation dc la moitié inférieure de 
la — et ses suites) (MuLLER), 717. 

— (Fibres centrifuges des racines posté- 
rieures de la —)(Rovx et Herrz), 209. 
— (Fibrose artério-capillaire localisce dans 
la — et ressemblant a la myasthénie 

grave (Brooks), 600. 

— (Forme irréguliére du canal ¢pendymaire 
chez un embryon humain ayant une 
longueur d'un centimétre) (Bar et DE 
Kervinty), 545. 

— (Intervention chirurgicale dans les lé- 
sions de la — consécutives aux fractures 
du rachis) (Fasano), 736. 

— (La conduction des impressions sensi- 
tives dans la—) (Simpson et Henaine), 438. 

— (La dégénérescence de la —) (MARINESCO 
et Mrinzga), 478. 

— (La diminution de la réflectibilité dans 
les parties paralysées a la suite de la 
de la — épiniére) (Larinsky), 


— (La dissociation des sensibilités ther- 
miques et douloureuses dans les blessures 
et les maladies de la —) (Pitz), 957. 

— (Les centres moteurs réflexes de la —. 
Le phénomeéne de la contracture chez les 
spasmodiques) (Noica), 1318. 

— (Les plus récents progrés de l’anesthésie 
de la —) (Marcuesin1), 1022. 

— (Lésions cellulaires des cornes anté- 
rieures de la — dans les arthropathies 
nerveuses) (ETIENNE et Cuampy), 912. 

— (Lésions primaires des fibres de la —) 
(Riva), 1133. 

— (Lésions traumatiques du céne termi- 
nal) (FiscuLer), 747. 

—. (Les voies pyramidales de l'homme) 
(Uco.ort:), 436. 

— (Locomotion des oiseaux aprés section 
des racines postérieures de la — épi- 
niére) (TRENDELENBURG), 710. 

— (Maladie de Dupuytren et artério-sclérose 
médullaire) (Janpin1), 1256. 

— (Massues d’accroissement dans la sub- 
stance grise de la — au cours de la 
paralysie générale) (NaGgorre), 272. 

— (Métamorphose de Salamandra maculosa 
privée de —) (WinTrEBERT), 259. 

— (Métamorphose de Salamandra maculosa 
en dehors de la — et des ganglions spi- 
naux) (WINTREBERT), 259. 

— (Métastase thyroidienne dans la —) (Den- 
cum), 272. 

— (Nucléole dans les neuroblastes de la — 
chez l'embryon du poulet) 54. 

— (Novaux arciformes de la — allongée 
olives accessoires) 
6 


— (Nutrition et métamorphose chez des 
larves d’alytes en l’absence d'une grande 
étendue de la —) (WinTREBERT), 259. 

— (Pathogénie des réflexes 4 propos de cas 
de tuberculose méningée de la —) (Gonr- 
pon), 600. 

— (Pathologie des conducteurs nerveux, 
nerfs phériphériques et substance 
blanche) (Durante), 550. 
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Moelle (Ramollissement de la — chez un 
sujet opéré de néoplasie de la verge) 
(Acquirer et Menpicrni), 1224. 

— (Réaction des cellules nerveuses de la 
— et neuronophagie dans la rage expé- 
rimentale du lapin) 
et Voisin), 278. 

— (Régénérescence de la — chez l'homme) 
(Maninesco et Minea), 270. 

— (Résistance du réseau fibrillaire des cel- 
lules nerveuses de la — des lapins 
adultes (Gounewitcn), 442. 

— (Rhumatisme chronique et ses rapports 
oven quelques maladies de la —) (Levine), 

81 


— (Signification des symptémes vésicaux 
dans leurs rapports avec des maladies de 
la —) (Squier), 958. 

de la — épiniére) (Barsrent), 


— (Syndrome de Déjerine ou claudication 
intermittente de la —) 489. 

— (Un cas de dédoublement partiel de la 
—)(Srewanrt et Bernstern), 479. 

— (Voies de transmission de la sensibilité 
dans la—) (Rorumann), 242. 

—, rapports avec la couche optique et le 
noyau de Deiters (Tmieve), 264. 

— Régénération (Fickier), 707. 

— cervicale (Compression de la — suivie 
de tétraplégie spasmodique) (Noica), 558. 

sectionnée (Modifications de la 
respiration produites par des injections 
intraveineuses de soude) (WERTHEIMER), 


262. 

— sectionnée (Le réflexe du grattage chez 
le chien & —) (SuernineTon), 264. 

— typhoidique (Le traitement de la —) 
(Gipney), 1004. 

Mongolisme avec micromélie des mem- 
bres supérieurs (Cozzo.ino), 466. 

— (Le cerveau et le crane dans le —) 
(Warerston), 466. 

Monoplégie brachiale droite. Troubles de 
la parole et de l’'intelligence. Ramollisse- 
ment cortical de la partie moyenne de la 
frontale ascendante. Lésions histologi- 
ques complexes (ALQuiEr et Crovin1), 1222. 

— crurale par lésion du lobule paracentral 
(Lone), 1248. 

— représentant le premier stade d'une 
paralysie ascendante unilatérale due a la 
dégénération des cordons pyramidaux 
(Mitts), 270. 

— du membre supérieur survenue subite- 
ment chez un vieillard artério-scléreux, 
distribution radiculaire supérieure de la 
paralysie (Lamy), 401. 

Monstre exencéphale (Mayenter), 1170. 

Monstres monomphaliens, toracopages et 
hémipages (ApENoT), 553. 

Montée du lait (Réves prophétiques liés a 
la — chez les femmes qui viennent d’ac- 
coucher) (Vascuive), 36. 

Morphine (Anxiété, — et démence) (ME- 
932. 

— (Aphasie motrice avec troubles psycho- 
pathiques au cours d’une démorphinisa- 
tion) (BeLLeTrup), 1039. 

— (Phychoses dues a l’abstinence de la —) 
(Cuorzen), 1198, 


Morphine mentaux par priva- 
OUKHANOFF et ZAKHARTCHENKO) 
66. 
Morphinomane (Aiguille trouvée dags 
le coeur d'une — ayant succombé a des 
infectieux) (RENON et Tixten), 


54. 

Morphinomanie (MiNEerr), 1198. 

— traitée avec succes par l'atropine et la 
strychnine (Straneman), 1062, 

Morton (Métatarsalyie ou maladie de —) 
(Haskovec), 118. 

Moteur oculaire externe (La paralysie du 
— au cours des otites) (TEnson et Ter- 
son), 597. 

— — (Paralysie diabétique des nerfs mo- 
teurs du globe de I’ceil et en particulier 
du nerf —) (Dreuaroy), 598. 

— — (Paralysie du — d'origine otique) 
716. 

— — (Paralysie du — a la suite de la ra- 
(Paruon et 


— — (Paralysie du — et voie céphalora- 
chidienne) (Levy et Baupourn), 102. 

Mouvement (Epuisement de [l'activité 
des sens et du — chez l'homme) (AusgEr- 
Ton!), 213. 

—(Précision du — sous I'influence des ex- 
citations) (FRE), 262. 

— (Représentation mentale du — et la 
représentation du poids) (F&ne), 234. 

— latéral conjugué (Centres encéphaliques 
du — de la téte et des globes oculaires) 
(Bonarpi), 442. 

Mouvements associés (Déviation conju- 
guée des yeux et de la téte et troubles 
des — des yenx) (WEIsENBURG), 995. 

— — (Nystagmus horizontai dans I'occlu- 
sion des paupiéres, nouvelle variété de 
—) (ScuHLesincer), 1085. 

— — contra-latéraux (Physiologie et patho- 
logie des —) (Cunsumann), 652. 

— autlomatiques de certains muscles striés 
(Borazzi), 843. 

— de lépaule, sursauts deltoidiens (Guea- 
MONPREZ), 156. 

— de rotation (Origine sensorielle des — et 
de manége propres aux lésions unilaté- 
rales des centres nerveux) (Bann), 656. 

— de rotation et de manége (Origine senso- 
rielle des — propres aux lésions unilaté- 
rales des centres nerveux) (Barp), 442. 

— des doigts 439. 

— oculaires (Déviation conjuguée de la téte 
et des yeux et troubles des — associés 
dans les tumeurs et autres lésions du 
cerveau) (WEIseNnBURG), 1280. 

-— pendant le sommeil (Sere), 844. 

— volontaires (Paralysie de |'élévation des 
globes oculaires pour les — avec inté- 
des mouvements automatico-ré- 
flexes) (Canronnet et Lanpoxt), 1205. 

Muscle (L’excitabilité du — et celle de 
nerf moteur) (M. et M@ Laricgve), 


244. 

— (L’excilabilité du — dans la curarisa- 
tion) (M. et M™ Lapicoue), 244. 

— (Oscillations électriques du — dans la 
contraction réflexe ou volontaire chez la 
grenouille) (Riviére), 215, 
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Muscle (Toxicité comparée des cations 
sur le —) (Bueiia), 1037. 

Muscles (Action du radium sur l’excita- 
~pilité électrique des —) (Mace1a et Onan- 
*wesstan), 480. 

— (La scopolamine sur le systéme nerveux 
retles —) (Panisor), 814. 

— (Les excitations électriques des nerfs et 
des —) (Laprcque), 484. 

— (L’hyperexcitabilité idiomusculaire ) 

(CunscHMANN), 213. 

— (Maniére de réagir a lélectricité des — 

et des nerfs dans les affections d'origine 
-eérébrale) (Ross1), 56. 

— (Physiologie générale des —. Action des 
différents gaz sur la fatigue musculaire) 
(Potimanti), 1037. 

— (Physiologie générale des —. Influences 
des substances albumineuses sur I'exci- 
tabiliié musculaire) (Potimanti), 1036. 

— (Réactions électriques des — chez les 
alcooliques) (Borvet), 146. 

— (Réactions électriques des nerfs et des 
— dans la cholémie) (Frison), 481. 

—!(Terminaisons nerveuses dans les — 
intrinséques de I'ceil du lapin adulte) 
(Grameona), 1175. 

— (Terminaisons nerveuses dans les —) 
(Lanciey), 240. 

— (Terminaisons nerveuses dans les — de 
la Lacerta agilis) (Mantinorti), 1474. 

— circulaires du duodénum (Action du 
grand sympathique sur les —) (CourrapE 
et Guyon), 148. 

— dégénérés. La durée d’excitation latente. 
843. 

— de la déglutition (Secousses rythmiques 
continues des —. Deux cas de ramollis- 
sement cérébelleux) (Kiet), 1082. 

— des membres soumis a l'immobilisation, 
physio-pathologie (Ferrarini), 245. 

— involontaires (Paralysie des —. Action 
de la pilocarpine et de latropine sur la 
du sphincter irien) (ANDERSON), 


— lisses (Physiologie des —. Action des 

-ions métalliques sur le tonus et sur la 
fonction des —), 814. 

—— (Recherches cryoscopiques sur les —) 
245. 

— striés (Influence da l’anhydride carbo- 
nique sur la contractibilité des —) (La- 
HovssE), 243. 

—— (Les mouvements automatiques de 
divers —) (Borazzi), 843. 

— volontaires (Influence de l’alcool sur le 
réflexe thermo-cutané et le tonus spinal 
des —) (Lussana), 481. 

Musculaire (Myopathie atsophique amé- 
liorée par l’opothérapie hypophysaire. 
Action de 'hypophyse sur le systéme —) 
(Levi et Roruscuiip), 643. 

= (La marche de la fatigue — sous I'ac- 
tion des substances albumineuses) (Pott- 
MANTI), 1036. 

— (Modification de la secousse — ; excita- 
tion par la caféine) (M™ Lapicove), 214. 

— (Théorie de la contraction —) (Berns- 
TEIN), 813. 

Musical (Langage — et ses troubles hys- 


Musical (Le langage —; psychologie et 
athologie) et Natuan), 504 
usicale (Amnésie — chez un aphasique 
sensoriel, ancien professeur de musique) 
(Lamy), 688, 754. 

— (Formes et évolution de Il’intelligence —) 
(INGEGNIEROS), 234. 

Musicales (Les aphasies —) (INGEGNIEROS 
Josep), 17. 

Mutisme hystérique (MakvEN), 726. 

Myasthénie (Levi), 270. 

— (Gasparini), 446. 

— bulbo-spinale traitée par l’opothérapie. 
(H ypopnyse et ovaire. Amélioration con- 
sidérable progressive et rapide) (DELILLE 
et Vincent), 170. 

— Worigine périphérique (N&GRO), 446. 

— grave (Barnes), 951. 

— — 954. 

— — (Mac 952. 

— — (Renzi), 1247. 

— — (Rieés), 446. 

— (Fibrose artério-capillaire localisée 
dans la moelle et ressemblant clinique- 
ment a la —) (Brooks), 600. 

—— (Maladie d’Erb ou —) (Frucont), 1247. 

— — pseudo-paralytique avec adénome du 
corps pituitaire (TiLNey), 954. 

Myasthénique (La réaction —) 
mon), 951. 

— (La réaction — dans la neurasthénie 
traumatique) (Moneuzz1), 951. 

— (Syndrome — post-typhoidique) (Pran- 
pi), 446. 

Voy. Erb. 

Myatonie congénitale (Maladie d’Oppen- 
eim) (Beaupourn), 1181. 

— — (La faiblesse ou flaccidité musculaire 
congénitale. Myohypotonie, —) (Ber- 
NHARD7), 964. 

— généralisée (Paralysies des nouveau-nés 
et — d’Oppenheim) (Zanerti), 65. 

Mycosique (Méningite chronique d’ori- 
gine —) (Penni), 452. 

Mydriase unilatérale dans la tuberculose 
yulmonaire au début (BicneLonne), 1006. 
yéline (La régénération des gaines de 
— des nerfs (Rarmann), 374. 

Myélite (lématomyélie de la —)(Mevea), 
1002. 

— aigué pendant la grossesse) (Comman- 
peur), 558. 

— centrale et syndrome syringomyélique 
(ANGELOzz1), 1003. 

— hémorragique suraigué disséminée (War- 
RINGTON et Owen), 60. 

— lombaire (Paraplégie spasmodique, —) 
(Gatvant), 825. 

— optique Neuro — subaigué ou maladie 
de Devic) (AccuroTe), 775. 

— torique gravidique, pathologie (Rosen- 
BERGER @t ScuMINcKE), 958. 

— transverse (Déegénérescence descendante 
des cordons postérieurs dans la — et 
dans la compression des racines dorsales 
postérieures) (Orr), 338. 

Myélites syphilitiques (Difficultés du dia- 
gnostic entre le mal de Pott sans signes 
rachidiens, la tuberculose de la moelle, 
la myélite simple des tuberculeux et 


tériques) (INGe@NreRos), 160. 


certaines —) (ALquier), 599. 
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Myélogine (Atrophie familiale muscu- 
aire apa du type — a début tar- 
dif) (Brown1ne), 965. 

Myélomalacie cliez un sujet opéré d'un 
néoplasme ulcéré de la verge (Acquirer et 
Menpicin1), 1224. 

Myélopathique (Trichose cervicale —) 
Gowers), 1145. 

Myélorraphie (Blessures de la moelle 

projectiles. Plaidoyer en faveur de 
a —) (Haynes), 338. 

Myoclonie (Examen microscopique du 
systéme nerveux et des organes dans un 
cas de nystagmus —) (Lenosie et Avsi- 
NEAU), 90. 

— congénitale chez une femme atteinte 
d’hémiplégie cérébrale infantile congéni- 
tale (Desentne et Camus), 514. 

— — pouvant étre familiale et héréditaire 
& nystagmus constant (LenosLe et Avst- 
NEAU), 282. 

Myoclonies (Des —) (Rossi), 282. 

— infectieuses (Etude des — de l’enfance) 
(Meynigr), 1012. 

Myoclonique (Syndrome — avec réac- 
tion méningée) (Paritton et Gy), 1043. 
Myoclonus-épilepsie avec autopsie 

(Burr), 231. 

Myopathie (Modifications des cellules 
motrices spinales dans la —) (VEnsi- 
LorF), 563. 

— (Poliomyélite antérieure aigué chez un 
jeune homme de 19 ans avec déforma- 
tions et attitudes simulant la —) (Huet 
et Lesonne), 1222. 

— avec phénoménes cérébraux (SANTE DE 
Sanctis), 563. 

— atrophique progressive améliorée par 
lopothérapie hypo Considéra- 
tions sur l’action de l’hypophyse sur le 
systéme musculaire (Livi et pe Rotus- 
CHILDT), 643. 

— consécutive la fiévre typhoide (GuiL- 
LAIN), 1484. 

— facio-scapulo-humérale & prédominance 
nasale (Pasquier), 963. 

— — associée des symptémes myotoni- 
ques JaLapen et 912. 

de Duchenne (Frattini), 


— par sursauts delloidiens pendant les 
mouvements de l’épaule (GuERMONPREZ), 
156. 

— progressive (Séret), 63. 

Myopathique (Hypertrophie musculaire 
—) (BecurerEw), 963. 

— (Syndrome de Friedreich associé au 
syndrome —) 156. 

Myopathiques (Asthénies et atrophies 
—) (Kuiper et Virtarert), 157. 

Myosclérose atrophique et rétractile des 
vieillards (Dupre et Risierne), 943. 

Myosclérotique (Paralysie — de Du- 
chenne) (Frattini), 64. 

Myosite et sclérodermie (Nixon), 457. 

— généralisée (Sclérose de la peau et —) 
(Perces et CiBsar), 498. 

Myotonie (Mopena), 964 

(Myopathie facio-scapulo- 
humérale associée a des symptémes —) 
Jacaper et 912. 


Myotoniques (Syndrome caractérisé par 
es troubles — de la musculature deg 
yeux, de la langue et des membres su 
rieurs survenu accidentellement chez 
deux malades Agés l'un de 54 ans, I'autre 
de 40 ans) (Bat.ert), 308. 
Mythomanie, pseudologia phantasticg 
(Sterrmann), 1102. 
Myxcedéme (Analogie des troubles de 
ossification dans le — et l’achondropla- 
sie) (Varior), 1482. 
— avec modification dans les glandes pa- 
rathyroides (Forsytn), 344. 
— guéri par l’ingestion de tablettes de 
thyroide (Sroicesco et Bacatoctn), 


— (Le traitement thyroidien de la maladie 
de Basedow et de l'association de celle. 
ci avee le —) (Hotvws), 63. 

— (Surdité dans le —) (Kemp), 1040. 

— (Kine), 1040. 

— (Troubles de l’ossification dans le — 
(Voisin et Voisty), 
4182 


— infantile (Expression mimique dans le 
— au cours du traitement thyroidien) 
(Mort), 62. 

— —, résultat anormal du_ traitement 
(Fow er), 344. 

— post-opératoire (Considérations spéciales 
sur la fonction de l’hypophyse) (Gan- 
BINI), 344. 

Myxo-sarcome de la queue de cheval 
chez une femme de 34 ans; ponctions 
lombaires restées blanches malgré la pé- 
nétration de l’aiguille dans le cul-de-sac 
dure-mérien, intervention, légére amé- 
(Arpin-DeLtE1L et Dumovarp), 


Neevi systématisés lichénoides trés nom- 
breux et Boupet), 563. 

Neevus pilaire géant (Hatiopean et Las- 
NiER), 4445. 

— vasculaire (Traitement d'un — par le ra- 
dium) (Wicknam et Decrats), 563. 

Nanisme dorigine pulmonaire (Lesonne 
et Cuantier), 496. 

— par lésions thyroidiennes (Fanne), 227. 

Narcolepsie, du fait d'une affection 
spécifique transmise a travers cing gé- 
nérations 283. 
Nasale (Entérite réflexe d'origine —) 
(Bonnter), 755. 
— (Epilepsie réflexe d'origine —, auricu- 
laire et pharyngienne) (Frey et Fucus), 
728. 

— (Myopathie fascio-scapulo-humérale 4 
prédominance —) (Pasguren), 963 

Naso-pharyngien (Dégénérescence tar- 
dive d’un fibrome — avec métastase thy- 
roidienne) (Japovu.ay), 227 

Naso-pharynx comme transmetteur de 
l'infection dans la méningite cérébro- 
spinale épidémique (Fraser et Comnie), 
1049. 


Nécrose des mazillaires (Chute des dents 
et — chez les tabétiques) (GRENIER DE 
449, 
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Négativisme mn¢sique (Idée fixe dé 
J’oubli) (Sé6Las), 676. 
Négres (Le suicide chez les —){(Orrtiz), 


505. 
N (Tabes chez une —) (MircHeE.), 
5 


= (Un cas typique de tabes chez une né- 
sse) (Bowens), 154, 
N (Les corps de — dans la rage) 


(Repiicn), 383. 

Néoplasme. cérébral, début par hémia- 
nopsie suivi six mois aprés par un syn- 
drome thalamique avec hémiplégie) 
et Rose), 183 

— ulcéré (Myélomalacie chez un sujet 
opéré d'un — de la verge) (ALquier et 

ENDICINI), 1224. 

Néphrite cantharidienne et délire toxi- 

alcoolique tardif (ANTHEAUME et MicNo7), 


927. 

Nerf (Structure du — cylindraxe) (Sirva 
Loso), 107. 

— auditif (Atrophie tabétique du —) (Go- 
wers), 955 

— — (Thrombose primaire du sinus caver- 
neux avec englobement de tous les nerfs 
craniens d'un a l'exception du —) 
(ZenTMAYER et WEISEMBURG), 955. 

— cochléaire (GenucuTEN), 1032. 

— facial (Alcoolisation locale du — dans 
les spasmes et les tics de la face) (Bris- 
saup, Sicarv et Tanon), 453. 

— mazillaire supérieur (Nouveau procédé 
pour la section du — dans la fosse pté- 
rygo-maxillaire) (OnEsTANo), 1250. 

— moteur (Excitabilité du muscle et celle 
de son —) (M. et Mme Laricgve), 244. 

— optique (Atrophie du —, conséquence 
d'une insolation) (Lanpour1), 335. 

— — (Les gaines du — dans un cas de 
méningite tuberculeuse) (Orin), 953. 

— — (Tumeurs du —) (Dunovx et Granp- 
CLEMENT), 336. 

Voy. Optique. 

— périphérique (Absence de troubles fonc- 
tionnels aprés résection d’un —) (GoLp- 
MANN), 155. 

— sciatique (Danger des injections d’alcool 
dans le — au cours des névralgies scia- 
tiques) (Brissaup, Sicanp et Tanon), 
633 


— — (Innervation vaso-motrice des extré- 
mités inférieures aprés la section du —) 
(Lapinsky), 328. 

— — (Sarcome diffus de la jambe englobant 
le —) (De.rino), 277. 

— — (Un cas de suture secondaire du 
grand —) (Suerren), 960. 

— — (Volumineux sarcome du —) (Nan- 
prot), 722. 

— trijumeau (Trajet central du — d’aprés 
intra-cranienne) (Van LonpvEN), 


— vestibulaire (Terminaisons centrales du 
—) (Muskens), 810. 

Nerfs (Critiques de la théorie de l’autoré- 
génération des —) (Casat), 258. 


Nerfs (Développement des — des mem 
bres inférieurs du Bufo vulgaris greffés 
en un siége anormal) (Bancut1), 407, 

— et centres sécréteurs du rein (FruGcont 
et Pea), 56. 

— (Le développement des — des membres 

ominaux du bufo vulgaris greflés en 
un siége anormal) (Geme.ti), 8, 1034. 

— (La + des — sectionnés pro- 
céde-t-elle du bout central ou est-elle au- 
togénétique ?) (Stuart), 374. 

— (La dégénération et la régénération des 
—) 993. 

— (Le mécanisme de la régénérescence 
nerveuse, les transplantations nerveuses) 
(Marinesco), 647. 

— (Les excitations électriques des — et 
des muscles) (Lapicgve), 484. 

— (Les lésions des racines, des ganglions 
rachidiens et des — dans un cas de ma- 
ladie de Friedreich. Examen par la mé- 
thode de Ramon y Cajal. Imprégnation a 
et ANpRE-Tuomas), 41, 


-— (Maniére de réagir a lélectricité des 
muscles et des — dans les affections 
d'origine cérébrale) (Rossi), 56. 

— (Mécanisme de la régénérescence ner- 
veuse. Dégénérescence et régénérescencé 
des —) (Maninesco), 707. 

— (Mécanisme de régénération des —) (Ca- 
JAL), 258. 

— (Métamorphoses des neurofibrilles dans 
la régénération des —) (Casa), 370. : 

— (Modifieations du parenchyme rénal 
consécutives 4 la section des —) (Vec- 
cul), 1243. 

— (Nature intime du processus de dégéné- 
rescence des —) (Maninesco), 370. 

— (Neurotropisme et transplantation des 
—) (Luéaro), 9. 

— (Réactions électriques des — et des 
muscles chez les alcooliques) (Bonper), 
116. 

— (Réactions électriques des — et des 
muscles dans la cholémie) (Frison), 484. 

— (Régénération autogéne des — étudiéé 
au moyen des grefles de crapaud en un 
siége anormal) (Geme.ii), 1034. 

— (Régénération autogéne présumée des 
racines postérieures) (LuGano). 103. 

— (Régénération des —) (Wenrnetmer et 
Dupors), 1033. 

— (Régénération des — et traitement de 
certaines paralysies) (Bonn), 1137. 

— (Régénérescence des — aprés leur sec- 
tion) (Marinesco et Minea), 1033. 

— (Sensibilité dite récurrente ou de sup- 
pléance) (Pansini), 327. 

— (Structure des — sectionnés dans une 
évolution strictement physiologique) 
(Barsrert), 996. 

— (Suppléances fonctionnelles et anasto- 
moses des — a propos d'un cas de para- 
lysie faciale périphérique traitée par 
l'anastomose nerveuse) (Rossi et Janpin1), 
1138 


— antagonisies (Asner), 709. 

— cenlripétes (Synchronisation des réflexes 
vaso-moteurs par excitation rythmique 
des —) 997. 


1 

. (Davis), 23. 
Voy. Rage. 
. Néoplasiques (Diagnostic des formations 7 
— diffuses de la pie-mére cérébro-spinale) 4 

q 
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Werfs craniens (Lésions des nerfs spinaux 
, et des — produites expérimentalement 
au moyen d'une toxine) (Onr et Rows), 


= — (Paralysie unilatérale des — mul- 
tiples) (Lesonne et Orpenr), 637. 

— — (Paralysie unilatérale de plusieurs —-) 

~ (Lesonne et Oprert), 395 


— (Polynévrite rhumatismale des ) 
_ 115. 
— — (Thrombose primaire du sinus ca- 


verneux avec englobement de tous les — 
d'un cété a l'exception du nerf auditif) 
(ZENTMAYER et WeisENBURG), 955. 

— de la peau (Epithélioma pavimenteux 
de l'avant-bras avec propagation aux —) 
(Tansta tn Curia), 

Cutérus (Centres des —) (La Torre), 


— dorsaux (Anatomie topographique des 
anglions spinaux et origine des — chez 
es batraciens) (WINTREBERT), 259. 

— du ceur des invertébrés (Cantson), 146. 

— extrinséques de la vésicule biliaire (Lat- 
6NEL-LAVASTINE), 323. 

— laryngés (Un état d'irritabilité sensitive 
particuliére des — supérieur et inférieur) 

_ (Boenincuavse), 664. 

— optiques (Absence des bandelettes, du 
chiasma, des —) (Lucien), 1269, 1321. 

— — (Du champ visuel et de la vision 
centrale dans l’atrophie tabétique des —) 
(Bapinski et Cuarvous), 716. 

— — (Neévrite inflammatoire tuberculeuse 
des —) (Dor), 335. 

_ Voy. Optiques. 

— périphériques (Chirurgie des —) (Suen- 

kEH), 117. 

— — (Pathologie des conducteurs ner- 
veux, —, faisceaux blancs) (Durante), 
1283. 

— — altérés dans l’anémie mortelle) (Me- 
peA), 317. 

— — (Examen de I'hypophyse, de l’épi- 
physe et des — dans un cas de créti- 
nisme) (Bayon), 973. 

— — (La régénération des gaines de myé- 
line des —) (Ratmann), 374. 5 
— — (La réparation des fonctions des — 
étudi¢e d’aprés des cas de sections ner- 

veuses chez l’homme) (Sueren), 478. 

-— — (Le développement des nerfs des 
membres abdominaux du bufo vulgaris 
gretlés en un siége anormal. La régéné- 
ration autogéne des —) (Gewe..i), 8. 

(Métastases carcinomateuses en des 
siéges inaccoutumés, en particulier dans 
et dans les —) (Peasopy), 


— — (Pathologie des conducteurs nerveux 
— et substance blanche) (Durante), 550. 

— —, quelques affections (Raymonp), 494. 

— — (Un sérum toxique pour les —) 
(Scumiprt), 22. 

— spinaux (Dégénération rétrograde des 
—) (Ranson), 9. 

— — (Dégénération rétrograde des —) (Ran- 
son), 107, 

— — (Lésions des — et des nerfs craniens 
produites expérimentalement au moyen 
d’une toxine) (Orr et Rows), 997. 


Nerfs sympathiques du larynx, anatomie et 
physiologie (BroEcKAERT), 1278. 

Nerveuse (Pouvoir immunisant de la 
substance — normale et rabique contre 
la rage) (Fermi), 4142. 

— (Trois cas d’hypothermie d'origine —) 
(Mancuanp et Oxivier), 923. 

— (Trophedémes d'origine traumatique; 
pathogénie des cdémes_ traumatiques 
d'origine —) (ETIENNE), 1144. 

Nerveuses (Elongation rachidienne dans 
les maladies —) (Sprimon), 736. 

— (La législation allemande sur les acci- 
dents du travail sur le cours des ma- 
ladies — et mentales) (Gaupr), 388. 

— (La paragangline Vassale dans les ma- 
ladies — et mentales) (Vitati), 1267. 

— (La photo-thérapie dans les maladies —) 
(Rockwe.t), 678. 

— (La pression sanguine dans les maladies 
—) (Brine), 146 

— (La tuberculose dans Il’étiologie des ma- 
ladies — et mentales) (Monse..1), 732. 

— (Les fonctions — chez l'enfant, leur dé- 
veloppement) (Hurting. et Baponnerx), 
1240 


— (Lésions — des foetus nés de méres tu- 
berculeuses) 324. 

— (Les thérapeutiques récentes dans les 
maladies —) (Lannots et Ponor), 705. 

— (Maladies — dans la pratique journa- 
liére) 1239. 


— (Maladies — de la vessie) (Frank.- 
Hocuwant et ZucKERKANDL), 369. 
— (Maladies — et lecture, maladies ner- 


veuses et éducation. Nervosité de l'en- 
fance) (Oppenner), 369. 

— (Maladies — héréditaires) (KoLLanits), 
824 


— (Maladies mentales et —) (Roxo), 28. 

— (Quelques complications — des fiévres 
spécifiques) (Bartow), 344. 

— (Quinze autopsies de mal de Pott chez 
l'adulte. Etude des lésions —) (ALouien), 
382. 

— (Réactions — de l’appendicite) (Moni- 
494. 

— (Traitement mécanique des —) (Frey- 
KEL), 1045 
— (Traitement orthopédique des maladies 

—) (FRENKEL), 1268. 

— organiques (Etude des contractures dans 
les maladies — et leur traitement) (We!- 
SENBURG), 999. 

Nerveux (Accidents — du rhumatisme 
chronique) (Leéping), 280. 

— (Action de la scopolamine sur le sys- 
téme — et les muscies) (Panisot), 814. 
— (Affections du systeéme —) (OnLowsk!), 

369 


— (Affections syphilogénes du systeéme — 
central) (FiscuLer), 267. 

— (Altérations des cellules nerveuses dans 
le systéme — central d'une malade pre- 
sentant une atrophie congénitale du cer- 
velet) (StraussLer), 1043. 

— (Altérations du systéme — dans l’empoi- 
sonnement expérimental chronique par 
le plomb) (Cararano), 564. 

— (Altérations du systéme — dans les in- 
fections par les trypanosomes) (Mort), 553. 
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Nerveux (Anémie avec altérations par- 
ticuliéres du systéme —) (Ports), 599. 

— (Cellules neutres du systeme — central) 
(KronTHat), 54. 

= (Début de ja syphilis du cété du systéme 
—) (Burtino), 266 

— (Délire et autres symptémes dans la 
pneumonie) (Braccut), 70. 

— (Effet de l’action combinée du jetne et 
du froid sur les centres — de mammiféres 
adultes) (Donaceio), 996. 

— (Etude du sang chez les —) (Goetz), 
1058. 

— (Examen des centres — dans deux cas 
d'hystérie) (Ciaupe), 769. 

— (Examen microscopique du systéme 
— et des organes dans un cas de nys- 

“tagmus-myoclonie) (Lenoste et Auvusi- 
nEAU), 90. 

= (Hémorragies du systeéme — central des 
nouveau-nés dans les accouchements par 
le forceps) (CouvELatne), 324. 

= (Influence du paludisme au Caucase sur 
le systeme — et sur le développement de 

dégénérescence) (Erikson), 570. 

+ (Influence physiologique des vibrations 
mécaniques sur le systeme —) (Stcnen- 
BAK), 996. 

— (L’aleool et les maladies du systéme 
—) (Brancut), 62. 

+ (La substance interstitielle protoplas- 
matique et fibrillaire du systeme — cen- 
tral) (Spre.mever), 1076. 

= (Les accidents — du mal de Pott chez 
les adultes) (ALquier), 599. 

— (Les altérations histologiques du sys- 
téme — dans la paralysie générale) (JeL- 
GErsMA), 673. 

— (Les connexions des éléments du sys- 
teéme — central) (Gemec.t), 1076. 

— (Les réflexes cutanés et profonds dans 
les maladies du systéme —) (Mepea), 654. 

— (Les sympt6mes — associés a la glyco- 
surie) 1187. 

— (Lésions artificielles dans les investiga- 
tions expérimentales sur le systéme —) 
(ALreevsky), 1034. 

= (Maladies du systéme — résultant d’ae- 
cidents ou de blessures) (Barvey), 589. 

— (Malformations congénitales. Syringo- 
myélie congénitale ou lésions diffuses du 
systeme -—) (Durour), 1220. 

— (Métastases cancéreuses dans le systéme 
— central) (Krastin), 708. 

— (Modifications anatomo-pathologiques 
du systeme — dans les intoxications 
chroniques par l’alecool éthylique chez 
les animaux) (NiLsen), 1169. 

— (Nature d’un réseau diffus observé dans 
la substance grise du systeme — cen- 
tral) (Onnv), 4076. 

— (Origine lymphogéne des toxi-infections 
oat stéme — central) (Ona et Rows), 


— (Pathologie des conducteurs —, nerfs 
périphériques et substance blanche) (Dvu- 
RANTE), 550, 1283. 

— (Pathologie des maladies organiques du 
Systeme —) (Scuve.ier), 490. 

— (Pathologie générale de conducteurs —) 
(Durante), 602. 


Nerveux (Quelques problémes concernant 
la structure du systéme —) (Levi), 4075. 

— (Reviviscence du cceur et des centres 
—) 327. 

— (Systéme — central dans un cas de dé- 
mence paralytique) (Ross), 70. 

— (Systeme — des céphalopodes, struc- 
ture fibrillaire des cellules ganglionnaires 
chez l’octopus vulgaire) (Ganiazr), 326. 

— (Techniques pour la préparation du sys- 
teme —) (Bearti), 437. 

— (Thérapeutique des maladies du systéme 
—) (Grasset), 704. 

— (Troubles digestifs considérés dans leurs 
rapports avec les troubles — et mentaux) 
(Pace), 348. 

— (Troubles — périphériques au début de 
la tuberculose pulmonaire) (GEtLy), 154. 
— (Sanatoriums publics pour les —) (Sta- 

NILOVsky), 1265. 

— (Sémiologie des maladies du systéme 
—) (Durovr), 1239. 

— (Sensation vibratoire dans les maladies 
du systéme —) (WitLtiamson), 1240. 

— (Virulence des différentes parties du 
— des animaux rabiques) 
(Fermi), 1142. 

— central (Action des rayons Roéntgen sur 
le systeme —) (Cotompo), 945. 

— — (Fonctions du —) (Lewanpowsky), 


— — (Le besoin d’oxygéne du systéme — 
des animaux marins) (BaGion1), 995. 

— — (L’artério-selérose du systeéme —) 
(Ross), 710. 

— périphériques (Amyotrophies par trau- 
matismes —) (Esposito), 964. 

Nervosisme (hyroidien (Leoroin Levi et 
H. pe Roruscuiip), 947. 

Nervosité (Maladies nerveuses et lec- 
tures. Maladies nerveuses et éducation. 
— de l’enfance) (Opremnem), 369. 

Neurasthénie (Ailections que l'on con- 
fond avec la —) (BALLET), 282. 

— (Expériences et réflexions sur la thé- 
rapie du travail) (Sapo.in), 577. 

— (Legons sur la —) (Savitt), 590. 

— (Pseudo — prodromique de la démence 
précoce) (Mile Pascat), 468. 

— (Traitement de la —) (Somenrvitie), 577. 

maladies du -rhino-pharynx (Royer), 
947. 

— et passions déprimantes (Mavnice), 237. 

— syndrome. Neurasthénie simple, acquise 
ou accidentelle (Raymonp), 967. 

— (Traitement médicamenteux) (Ean), 975. 

— sexuelle (Traitement par les moyens 
physiques de la constipation habituelle 
et de la —) (Zapvupowsk1), 73. 

— thyroidienne (Léorotp Levy et H. pe 
Rortuscuitp), 82 

— traumatique (La réaction myasthénique 
dans la —) (Monevuzzi), 954. 

Neurasthénies (Psychoses et neuras- 
thénies en rapport avec les maladies du 
nez et du rhino-pharynx) (Convers), 285. 

Neurasthéniforme (Syndrome — par 
insuffisance des glandes salivaires) (Bac- 
CARANT), 966, 1264. 

Neurasthénique (Syndrome — et syn- 
drome labyrinthique) (Royer), 336. 
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Neurasthéniques (La psychothérapie 
chez les —) (HaRTENBERG), 915. 

Neuro-arthritiques (Syndrome utérin 
de nature —, pseudomeétrites chroniques) 
(Cros), 565. 

Neuroblaste (Développement de la cel- 
lule nerveuse des vertebrés; étude cyto- 
logique du noyau du —) (Cameron), 

Neuroblastes (Nucléole dans les — de la 
l’embryon du poulet) (Cox- 
Lin), 54. 

Neuro-fibrillaire (Altérations cadavéri-. 
ques du réticulum — de la cellule ner- 
veuse chez les animaux morts d'asphyxie 
mécanique rapide) (pr Marret), 993. 

— (Lésion du réseau — de la cellule ner- 
veuse dans l'inanition expérimentale) 
(Riva), 707. 

— Lésions du réticulum — endo-cellulaire-. 
chez des mammiféres adultes compléte- 
ment ou partiellement privés de l’appa- 
reil thyro-parath yroidien) (Bauu1), 442. 

Neurofibrilles (Métamorphoses des — 
la régénération des nerfs) (Casau), 

70. 

— (Présence de — dans les cellules ner- 
veuses d'hélix pomatia) 
326. 

— (Quelques variations des — chez hi- 
rudo medicinalis) (Resizz1), 141. 

— sympathiques (Imprégnation argentique 
= — de l'homme) 

126. 

Neurofibromatose (Deux cas de —, 
maladie de Recklinghausen) (Penatn), 560. 

— (Eléphantiasis nervorum du cuir che- 
velu, manifestation de la maladie de 
(HELMHoLTz et CusuiNe), 

60 


— centrale (Roux), 1179. 

— diffuse, névromes, maladie de Reckling- 
hausen (Pastrine), 61. 

— peripherigue et centrale (Roux), 307, 
313, 1179. 

Neurofibromes des nerfs périphériques 
1006. 

Neurologie (Allocution du _professeur 
Soutzo a linauguration de la Société 
de — et de psychiatrie), 1150. 

— (Les rayons Reentgen et leurs services 
en —) (Furnrour), 591. 

Neuromyeélite optique subaigué ou ma- 
ladie de Devic 775. 

Neuronal (Ses _propriétés 


chez les aliénés (Marie et Mile PeLue- 
TER), 508. 
Neurone (La théorie du —. La doctrine 


et les faits) (Gore), 1076 

— (La question du —) (Legenpnre), 707. 

Neurones (Contact et continuité des —) 
(Lacue), 209. 

— (Morphologie et connexions des —) (Ra- 
mon Casa), 210. 

— (Plasticité ou amiboisme des —) (De- 
moon), 214. 

— radiculaires (Régénération collatérale 
des — dans le tabes) (Naceorre), 272. 

Neuronophagie (Sanp), 108. 

— et Voisin), 142. 

— (Ce qu'il faut entendre par —) (Mani- 
Nesco), 646. 


Neuronophagie (Réactions des celluleg 
nerveuses de la moelle et — dans la 
rage expérimentale du lapin) (Laicne.e. 
Lavastine et Vorsin), 278. 

— dans les greffes de ganglions rachi-. 
diens 933 

Neuroplastie (Traitement opératoire de. 
la paralysie infantile avec considérations 
sur la —) (Taytor), 577. 


Neuroprine (Action anticonvulsivante de 


la —) (Sctattero), 4022, 4407. 

Neurotropisme et transplantation des. 
nerfs (LuGaro), 9. 

Névralgie (La — est-elle une maladie. 
fonctionnelle?) (Gorpon), 21. 

nerf maxillaire supérieur (Lorunop), 

094. 

— du trijumeau (Traitement de la — par 
l'acide pérosmique) 831. 

— — et injections profondes d’alcool. Tech- 
nique opératoire (Brissaup, Sicarp et 
Tanon), 297. 

— faciale guérie par des injections d'anti- 
pyrine) (GRANDCLEMENT), 283. 

— — (La sympathectomie dans le traite- 
ment de la —) (Demernian), 1063. a 

— — (Nouveau procédé pour la section du 
nerf maxillaire supérieur dans la fosse 
ptérygo-maxillaire (Onestano), 1250. 

— — (Traitement de la névralgie du triju- 
meau par l’acide pérosmique) (Hammens- 
CHLAG), 834. 

— — et radiothérapie (Harner), 831. 

— — traitée par les rayons Roentgen (Fa- 
BER), 976. 

— — grave (Résultats du traitement de 
la — par la résection des branches du 
trijumeau et par I’extirpation du gan- 
glion de Gasser 1254. 

— — — (Traitement) (Vinat), 1250. 

— — guériepar lion salicylique (Lepuc), 576, 

— faciale syphilitique (Ravaup), 1094. 

— téo-lombaire( Valeur symptomatologique 
des névralgies et en particulier de la — 
dans les anévrismes de Il’aorte descen- 
dante) (Rowx), 1250. 

— occipitale; son rapport avec les affec- 
tions catarrhales du larynx et du pha- 
rynx (Ciscter), 834. 

— professionnelle (Epicondylalgie, — chez 
les fileurs de criu végétal en Algérie) 
(MoLLe), 276). 

— sciatique (Traitement de la —) (Bovcex), 
721 


Voy. Sciatique. 

Névralgies (La topographie radiculaire 
dans les — du membre supérieur) (La- 
ROCHE), 1249. 

— (Valeur symptomatologique des — et en 
particulier de la névralgie iléo-lombaire 
dans les anévrismes de l’aorte descen- 
dante) (Roux), 1250. : 

— du trijumeau (Application du radium 
dans le traitement des paralysies du 
facial et des —) (Boneiovannt), 1093. 

— faciales (Essai sur les —) (Levy), 24. 

— — (Injections d’alcool cocainé dans les — 
etdans I"hémispasme facial) (Oswa1t), 493. 

— — (Traitement des — du trijumeau par 
les injections profondes d’alcool) (Bris- 
saup et Sicarp), 4457. 
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Névralgies faciales, causes et signes 


(Lévy), 493. 
— — rebelles (Indications thérapeutiques 
dans les — et régénération nerveuse) 


(BARTHELEMY), 454. 

— sciatiques (Danger des injections d’alcool 
dans le nerf sciatique au cours des —) 
(Brissavp, Sicaro et Tanon), 633. 

Névraltéine (Recherches pharmacologi- 

ues) 1204. 

Névraxe (Teneur en calcium du —) (Dué- 
rE et 

Névrite arsenicale (Conzen), 830. 

— ascendante (AyNavp), 628. 

— crurale radiculaire, radiculite lombaire 
(JEANSELME et SEzary), 760. 

— inflammatoire tuberculeuse des nerfs op- 
tiques (Don), 335. 

— interstitielle hypertrophique et 
Tuomas), 340. 

— multiple (Diagnostic et traitement de la 
—) (Dencrm), 560. 

—— chez les enfants (Tuomas et Groen- 
baum), 1006. 

— — et colibacille (Pottaxorr et Kuo- 
noscHko), 829. 

— — périphérique (Dilatation aigué de l’es- 
tomac et de l'intestin dans un cas de —) 
(Weser), 830. 

— optique (Syringomyélie avec double —) 
et Tuoxineton), 957. 

— optique unilatérale & évolution bénigne 
dans un cas de suppuration cutanée 
conséculive une piqdre d’insecte (Gui- 
CHEMERRE et Rocnon-Duvieneacp), 953. 

Voy. Optique. 

— parenchymateuse dégénérative expéri- 
mentale, altérations des fibres nerveuses, 
phénoménes de dégénération et de régé- 
nération (Mepga), 407. 

— sciatique (Traitement chirurgical de la —) 
(Pers), 577. 

(Résection du nerf médian 
pour — 830. 

Névrites (Altérations des nerfs périphé- 
riques dans l’anémie mortelle & propos 
des — chez les aliénés) (Mepga), 317 

—et leur traitement par le massage et la 
des mouvements) (Kournpy), 


— (Traitement de la sciatique chronique 
oo formes similaires de —) (Wexp), 


— (Traitement par les rayons X) (Comnroe), 


— (Phénoménes névritiques chez les alié- 
nés et phénoménes psychopathiques dans 
les —) (Mepea), 71. 

— multiples simulant l’atrophie muscu- 
laire progressive (GninkER), 830. 

— optiques (Ponction lombaire dans les 
— d'origine intracranienne) et 
CuatLtous), 4284. 

— péripheriques dues & une intoxication 
mercurielle de nature professionnelle 
(VeRNnesco), 4137. 

— professionnelles (Panora), 154. 

— tuberculruses (Geiiy), 4154. 

Névritiques (Phénoménes -— chez les 
aliénés et phénomeénes psychopathiques 
dans les névrites) (Mepea), 74. 


1394: 


Névroglie (La substance interstitielle 
rotoplasmatique et fibrillaire du sys- 
nerveux central) 
— (Observations sur la structure fine de la 
—) (pa Fano), 707. : 
—, ses fonctions (Lucaro), 1035. 
Névroglique (La charpente — dans le 
cervelet dans les cas de sclérose margi- 
nale) (Sournarp), 849. 
Neévrome d’amputation 
Fano), 552. 
de la paroi thoracique (GopEr), 
6. 


(Connapo Da 


— plexiforme (Hami.ton), 1005. 

Névromes (Neurofibromatose diffuse, —, 
de Recklinghausen) (Pasting), 

Névro-myosite post-varicelleuse (Camus 
et Sezary), 393. 

Névro-rétinite dans la paralysie géné- 
rale (Bricka), 70. 

Névrose d’angvisse (HARTENBERG), 282. 

— —, confusion avec neurasthénie (BaL- 
LET), 282. 

— traumatique (Wimmer), 1147. 

— — (Makevanie), 1147. 

— — (Deux cas de —) (Cont), 25. 

— — (Maladies du systéme nerveux résul- 
tant d’accidents ou de blessures) (Bar- 

. LEY), 589. 

7 chez un artério-scléreux (A. Ursano), 

6 


— — (Un cas d’arthralgie psychique post- 
traumatique) (Lumproso), 26. 

Névroses (Apepsie dans les —) Fran- 
cals), 164. 

— de la guerre (Cuoumkorr), 972. 

— et psychonévroses (Raymonp), 965. 

— (Inultilité des controverses sur la for- 
mule suggestion et persuasion. L’éduca- 
tion traitement des —) (Levy), 1260, 

— (La trépidation épileptoide du pied dans 
les —) (Rowx), 967. 

— (Rapports entre la tuberculose et les 
psychoses et —) (Knonockko), 1264. 

— respiratoires dans I’hystérie. Le hoquet 
726. 

— traumatiques (Biocn), 389. 

— — (Distribution des symptémes dans 
les —. Dissimulations inconscientes) 
(Boeri), 387. 

— — (Le tremblement dans les — et sa va- 
leur diagnostique) (Boer), 387. 

— — (Rareté dela simulation dans les —. 
naive et inconsciente) (Boren), 

7 


Nez (Psychoses et neurasthénies en rap- 
port avec les maladies du — et du rhino- 
»yharynx) (Convers), 285. 

Nicotine (Artério-sclérose expérimentale 
par la —) (Papapta), 1242. 

No restraint 237. 

Nourrisson (Méningite tuberculeuse du 
—) (Lararcinape), 490. 

Nourrissons (Eclampsie des — prove- 
nant de causes maternelles) (Curopt). 62. 

Nouveau-né (Hémiparalysie de la lan- 
gue chez le —) (Person), 116. 

—.(Le goitre chez le —) (PLavcnu et Ru- 
cuarp), 4487. 
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Nouveau-né ectroméle (Lésions médul- 
laires rappelant celles de la syringo- 
myélie chez un —) (Bar et Kerviity), 544. 

— hydrocéphale (Anomalie de la moelle 
chez un —) (Bar et Keavitiy), 5416. 

Nouveau-nés (Hémorragies du systéme 
nerveux des — dans les accouchements 


(Traitement del’—) (MLapEsovsky), 


— (MLAbDEJovsky), 974. 

—, traitement (Le Norr), 1008. 

—, traitement physique 167. 

— familiale. (Accidents héréditaires thy- 
roidiens) (Rose), 1008. 


terminés par le forceps) (Covvevaine), 324. 

— (Les paralysies cérébrales des —) (At- 
woop), 445. 

— (Paralysies des — et myatonie généra- 
lisée d’Oppenheim) (Zanetti), 65. 

Novocaine (Soixante cas d’anesthésie 
rachidienne la —) (GUECHELINE et 
Scuarimo), 848. 

Meyer caudé (Les fonctions du —. Psy- 

- cho-physiologie des émotions et innerva- 
tion centrale des organes génitaux) (Pa- 
GANO), 709. 

Deiters et couche optique (Tur1eve), 


— de la cellule nerveuse (Pénétration de 
substance chromatophile dans le —) 

(Lacne), 258. 

— et le nucléole de — 4 l'état normal et 
pathologique (Marinesco), 435. 

du facial supérieur (GIANELLI), 
4 


— du facial (Remarques sur le —) (Za- 
BRISKIE), 828. 

Noyaux arciformes de la moelle allongée 
et olives accessoires 


645. 

— opto-striés (Effets de l'excitation des — 
des chiens nouveau-nés) (PaGano). 995. 
Nucléine de la cellule nerveuse (Lacue), 

57 


257. 

Nucléole dans les neuroblastes de la 
moelle chez l’embryon du poulet (Cox- 
LIN), 54. 

Nucléone et l'eau du cerveau chez les 
animaux a jeun (PANELLA), 329. 

Nutrition (Accomplissement des fonc- 
tions de — des processus d’autogénése, 
de régénération et de métamorphose 
chez des larves d’alytes en |'absence 
d'une grande étendue de la moelle) (W1y- 
TREBERT), 259. 

Nystagmus dans l'apoplexie cérébrale 
(Sovgues), 1311 

— consiant (Myoclonie congénitale pouvant 
étre héreéditaire et familiale 4 —) (LENoBLE 
et 282. 

— des mineurs (Cuaistie), 555 

— horizontal dans locclusion des pau- 
piéres, nouvelle variété de mouvements 
associés (SCHLESINGER), 1085. 

— toxique (WeyL), 219. 

Nystagmus-myoclonie (Examen mi- 
croscopique du systéme nerveux et des 
organes dans un cas de —) (Lenoste et 
90. 

— (Variété de myoclonie congénitale pou- 
vant étre héréditaire et familiale) (Le- 
NOBLE et AuBINEAU). 282. 


Obésité (Le traitement rationnel de I'"—) 
(Lonanp), 614. 


— précoce et précoce et 
Emery), 1444. 

Oblitération de la veine cave supérieure. 
Survie de 15 années. Paralysie générale 
(Vigouroux et Cotter), 123. 

Obsédante (Transpiration — des mains) 
(Becktererr), 564. 

Obsédants (Combinaisons des états dé- 
pressifs aigus avec les processus psy- 
chiques —) (Souxnanorr), 506. 

Obsession (Phimosis chez l’adulte et —) 
(Picove), 846. 

Obsessions dans les psychonévroses(Per- 
ner), 1154. 

Obstétricale (Traitement chirurgical des 
paralysies brachiales d'origine —) (Tay- 
Lon), 614. 

Obstétrique (Goitre exophtalmique dans 
ses rapports avec l'— et la gynecologie) 
(Croom), 1489. 

Occipitaux (Sclérose symétrique des 
lobes — chez un idiot aveugle et épi- 
leptique) (Marcuanp et OLIvier), 351. 

Occlusions intestinales (Le délire dans la 
phase de guérison de quelques —) (Ca- 
passo), 570. 

Occultisme hier et aujourd'hui, le mer- 
veilleux préscientifique (Grasset), 1073. 

Octopus vulgaire (Structure fibrillaire des 
cellules ganglionnaires chez I'—) (Ga- 
RIAEFF), 326. 

Oculaire (Symptéme pathognomonique 
de la rage —) (Coak.ey), 1475. 

— (Syncinésie des muscles élévateurs du 
globe — dans les cas de paralysies fa- 
ciales périphériques) (Cu1apini), 559. 

— (Torticolis — et strabisme sursumver- 
gent) (pE Lapensonne), 1001. 

Oculaires (Déviation conjugée de la téte 
et des yeux et troubles des mouvements 
— associés dans les tumeurs et autres 
lésions du cerveau) (WetseNsuRG), 1280. 

—  Lésions — dans les malformations 
craniennes) (Patry), 219. 

— (Les symptémes — dans les méningites 
cérébro-spinales) (BALLANTYNE), 1047. 

— (Manifestations — au cours des trypa- 
nosomiases) (Morax), 556. 

— (Origine périphérique de certaines pa- 
ralysies —) (Rapier), 220. 

— (Paralysie de l’élévation des globes — 
pour les mouvements volontaires avec 
intégrité des mouvements automatico- 
réflexes) (Cantonner et Lanpowrt), 1205. 

— (Paralysies nucléaires et supra-nu- 
cléaires des muscles —) (Rots), 1084. 

— (Paralysie récidivante des muscles —) 
(Hamiiton), 598. 

— (Quelques manifestations — de I’hyste- 
rie) (GaLezowsk1), 725. 

— (Symptémes de la paralysie générale) 
(Raviant, DE Fortunie et Lonrutois), 124. 

— (Troubles — d'origine hémorragique 
chez les vieillards) (Pectin), 218. 
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(Valeur diagnostique des trou- 
bles — dans Ja paralysie générale) (M1- 
GNnoT, ScHARNECK et Parrot), 126%. 

Oculogyres du mésocéphale (Connexions 
— et ophtalmoplégies intrapédoncu- 
laires) 142. 

Oculo-moteur (innervation du muscle 
droit externe del’cil par le nerf —, avec 
absence du nerf abducens) (Harvey), 


556. 

— (Paralysie de I'—) (Josserano), 267. 

— (Paralysie du moteur oculaire d'origine 
otique) (Lannois et Perretiéne), 268. 

— externe (Paralysie de I'—) (Baurowicz), 
715 


15. 

— (BLantuet et Canon), 715. 

— (GRANDCLEMENT), 715. 

Oculo-moteurs (Alaxie des muscles — 
et paralysies oculaires dans un cas de 
tabes juvenile) (CanToNNET), 629. 

— (Etat des — dans l’hémiplégie orga- 
nique de l’adulte et de l'enfant) (Cuai- 
Lous), 267. 

— (Phénoménes — d'origine cutanée, co- 
chléaire et labyrinthique chez un tabé- 
tique) 908, 1025. 

‘Troubles — dorigine labyrinthique) 
(Bonnier), 142, 955. 

— (Troubles — par intoxication rachi- 
labyrinthique) (Bonn1ER), 255. 

Oculo-motrices (Les suites éloignées des 

aralysies —) (ANTONELLI), 907. 
angio-neurotique (Maladie de 
Quinke et son analogie avec lurticaire) 
(DoneGana), 1444. 

— chronique unilatéral et Monier- 
Vinanp), 618. 

Gil (Etude de chez les aliénés) (MEziE 
et 597. 

— (Innervation du muscle droit externe de 
I— par le nerf oculomoteur avec ab- 
sence du nerf abducens) (Harvey), 556. 

— (Lésions du fonds de l— dans la para- 
lysie générale) (Cans), 235. 

— (Paralysie diabétique des nerfs moteurs 
du globe de I'—) (Dreutaroy), 598. 

— (Terminaisons nerveuses dans les mus- 
cles intrinséques de l’— du lapin adulte) 
(GrameGna), 1475. 

Csophage (Réflexe du 
sur l'— et sur le ja) (MELTZER et 
Aver), 375. 

Csophago-laorymal (Un cas de lar- 
moiement intermittent dans la paralysie 
faciale par réflexe —) (Micas), 799. 

Oiseaux (Formation de nouvelles cel- 
lules nerveuses dans le sympathique des 
—) (Ciaccio), 326 

— (Locomotion aprés section des racines 
postérieures de la moelle épiniére) (TREeN- 
DELENBURG), 710. 

— (Poids des diverses parties de l'encé- 

hale chez les—)(Lapicgug et Ginarv), 326. 

Olfactif (La structure fine du bulbe —) 
(Rosst), 810. 

— (Psychose particuli¢re se développant 
sur le terrain de I’altération chronique 
de l'organe —) (BEknTEREFF), 568. 

Olives «accessoires (Noyaux arciformes de 
la moelle allongée et —) (Vovri-Guirar- 
bint), 645. 
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Ongles (Accroissement des ongles chez 
les déments précoces) (Dus), 468. 

Onycholyse (Un cas d’— par syringo- 
myélie probable) 1003. 

Opératoires (Les psychoses post—) (Lo- 
RENZI), 1198. 

ques (Complications cérébrales 
et — de la sinusite sphénoidale) (Taom- 
SON), 555. 

Ophtalmoplégie (Facies de Hutchinson 
chez un imbecile. — externe bilatérale 
congénitale) ( 1475. 

— (Paralysie des masticateurs, — totale et 
bilatérale, paralysie faciale unilatérale 
= cours du tabes) (Crouzon et Natuan), 

0. 


— (Polioencéphalite, — et paralysie bilaté- 
rale de la branche motrice du trijumeau; 
tabes probable) (Lamy), 289, 1247. 

— congénilale et familiale (Ferner et Cuas- 
SIN), 556. 

— externe due a la syphilis congénitale 
(Bramwe.t), 597. 

— externe double acquise. Opération du 
ptosis (Fromacet), 267. 

— interne unilatérale, réflexions sur son 
étiologie et Sinccatn), 142. 

— unilatérale totale et compléte avec cé- 
cité du méme coté) (Boucnaun), 554. 

Ophtalmoplégiesintrapédonculaires 
142. 

Ophtalmo-réaction a la tuberculine 
chez les alienés (Marie et 
934. 

Opium-Brome dans I'épilepsie (Keut- 
NER), 1108. 

Opothérapie (Myasthénie bulbo-spinale 
trailce par l'—. Amélioration rapide et 
progressive) (DeLitte et Vincent), 170. 

— hypophysaire (Myopathie atrophique 
améliorée par l’"—. Action de 
‘hypophyse sur le systéme musculaire) 
(Levi et ve Roruscuip), 643. 

— — (Levi et ve Rornscuitp), 177. 

— — (Renon et 1095, 

—-— (Note sur les effets de l"— dans un 
cas de syndrome de Parkinson) (Parnon 
et Unecuie), 1230. 

— surréenale (Education de la fonction vé- 
par le moyen de I'"—) (Zanon1), 

6. 


— thymique (Kératocome bilatéral au cours 
d'une maladie de Basedow traité d'un 
coté par la cautérisation ignée et ayant 
disparu de l'autre céte par Je traitement 
institué contre la maladie de Basedow) 
(Dor), 1000. 

Opothérapique (Essai expérimental de 
‘extrait — d'hypophyse) (Hatuion et 
Carrion), 670. 

Opothérapiques (Préparations — de 
surrénales dans le traitement de la co- 
queluche) (Feverici), 974. 

— (Quelques effets — de l'hypophyse) (Ré- 
Non et DELILLE), 354, 355. 

— (Utilité dassocier les médications —) 
(RENon et DELILLE), 1267. 

Opsonique (La valeur — du sérum, avec 
remarques sur le near de la 
méningite cérébro-spinale de |’épidémie 
de Belfast) (Houston et Rankin), 1048. 
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Optique (Action de Iantipyrine dans 
‘atrophie —) (VaLupe), 954. 

— (Atrophie du nerf —, conséquence d'une 
ins»lation) (LANDoLF1), 335. 

— (Atrophie — et paralysie du droit in- 
terne de |’ceil traumatique) (Le 
Roux), 953. 

— (Atrophie — postnévritique bilatérale 
et déformation oxycéphalique du crane) 
(Parny), 48. 

— (Fratures du crane suivies de fractures 
probables du canal) (LarnoveNNe et Mo- 
REAU), 818. 

— (Les gaines du nerf — dans un cas de 
méningite tuberculeuse) (Orin), 953. 

— (Neuromyélite — subaigué ou maladie 
de Devic) (Accuiore), 775. 

— (Syringomyélie avec double névrite —) 
(Wetsexsune et 957. 

— (Tumeurs du vert —)(Durnovx et Gaann- 
CLEMENT), 330 

— (Un cas de maladie de Friedreich avec 
double atrophic —) ‘Tayion), 381. 

— unilaterale (Néevrite — dans un cas de 
suppuration culance conséculive a une 
piqtre d'insecte) (Guichewenne et Ro- 
cHON-DvuviGNEAUD), 953. 

Optiques (Absence des bandelettes, du 
chiasma ct des nerfs —) (Lucien), 1269, 
41321. 

— Duchamp visuel et de la vision centrale 
dans l'atrophie tabeligue des nerfs —) 
(Bawinski ct 716. 

— (Neévrile inflammatoire tuberculeuse des 
ner!s —) (Don). 355. 

— (Ponction lombaire dans les névrites 
— d'origine intracranienne) (BaBinski et 

1281. 

Optostries Lilets de l'excitation des gan- 
glions — chez les chiens nouveau-nés) 
(PAGANO), 

Orbitaire (Tumeur — de la fosse céré- 
brale moyenne) (Monax), 520. 

Oreille (Anomalies du pavillon de et 
du systéme pilifere) (Tommasi), 465 

— (Les aitlections de l’— dans leurs rap- 
ports avec les troubles mentaux) (Bryant). 
3843. 

Oreillons (Zona prémoniloire d’—) 
(Arent), 1251. 

Organes (Action de lécoree cérébrale 
sur la pression du sang et le volume des 
—) (Wepen), S12. 

Organique (Un nouveau symptome dif- 
ferenticl entre lcs douleurs d'origine — 
et les douleurs psychiques) (Fearan- 
NINI), 649. 

Organiques (lathologie des maladies — 
combinées du systeme nerveux) (Scuver- 
Len), 490. 

Organisme (Le travail intellectuel et les 
fonctions’ de ’'—) (Mariner et Firorence), 
1239. 

Orthopédique (Traitement — des mala- 
dies nerveuses) 1268. 

Oscillations ¢lectriques du muscle dans 
la contraction réflexe ou voloutaire chez 
la grenouille) (Rivigre), 215. 

Osseuse (Atrophie musculaire et —, lé- 
sion du fémur datant l'enfance) 
(Acnarp et Dewancne), 457. 


Osseux (Etude des réflexes —) (Noica), 206. 

Ossification (Analogie des troubles de 
dans le et lachondropla- 
sie) (Vanior), 1482. 

— (Les troubles de dans 1l’achondro- 
plasie étudiés par la radiographie) (V4. 
riot), 1482. 

— (Troubles de I'— dans le myxedéme et 
l’achondroplasie) (Voisin et Voisin), 1182. 

Ostéoacousie et ses rapports avec la 
sensation de la vibration (Neurra), 212. 

Ostéo-arthropathie  Aypertrophiante 
pneumique (Knucen), 119. 

— — — (ALEXANDER), 1184. 

Ostéohypertrophique (Forme — de 
l’'arthropathie tabétique) et Mo- 
nieR-Vinarp), 742. 

Ostéo-lipome de la base du cerveau (We- 
BER), 1129. 

Ostéomalacie (Costa), 1183. 

— (Femme atteinte d’—) (Jeannin et 
POLIAU), 564. 

capsules surrénales et I'—) (Bosst), 
82 


— (Opération de Porro dans un cas d’—) 
(Pinanp et Lepace), 1041. 

— et rachitisme (Moxpunco), 1009. 

— grave guérie par les injections d'adré- 
naline selon la méthode de Bossi) (Tay- 
TuRI), 1185. 

— humaine (AncaNncet), 1183. 

Otique (Abces du lobe spléno-temporal 
d’origine —) (Wicart), 57. 

— (Abcés du cerveau d'origine —) (Cavs- 
sabe, Wicant @t Miter), 265. 

— (Durnovx), 265 

— (Lacourtr), 265. 

— (Herpés zoster —) (Gravenico), 1251. 

— (Méningite cerébro-spinale 4 pneumo- 
coques, d'origine —) (Furer), 664 

— (Méningite foudroyaute d'origine —) 
(Wicanr), 1089. 

— (Paralysic du moteur oculaire d'origine 
—) (Lannois ct 268. 

— (Paralysie du moteur oculaire externe 
d’origine —) (Crretui), 716. 
tite moyenne purulente (Volumineux 
abcés du cerveau conséculif a une —) 
(Trerrop), 816. 

— moyenne suppurée et paralysie faciale & 
droite; a gauche, paralysie de l’orbicu- 
laire et du frontal d’origine traumatique) 
(Lavrann), 604. 

Otites (Paralysie du moteur oculaire ex- 
terne au cours des —) (Tenson et Ter- 
son), 597. 

— (Ponction lombaire dans les complica- 
tions des — suppurées) (Lecueu et La- 
POINTE), 450. 

— moyennes suppurées aigués (Quatre ob- 
servations de paralysie de la VI* paire 
dans le cours d’—. (Le syndrome de Gra- 
denigo) (Lompanp), 604. 

Otitique (Abcés cérébelleux d'origine —) 
(ALAGNa), 217. 

cérébro-spinale —) (DEsHAYES), 
U8Y. 


Otitiques (Abcés cérébraux —) 
BROWSKI), 815. 

— (Traitement des méningites — suppu- 
rées) (Lapointe), 665. 
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éne (Méningite — et sa curabilité) 
(Lannots et 275, 664. 
— (Paralysie —de l’oculo-moteur externe) 
(Baunowicz), 745. 
Otohematome (Pathogénie de (Ba- 
Otologique (Différenciation du ménin- 
gisme et de la méningite au point de vue 
—) (Jackson), 664. ; 

' li (Un cas de négativisme mnésique. 
Idée fixée de (SeGias), 676. 

Ovaire (Myasthénie bulbo-spinale traitée 
ar l'opothérapie (hypophyse et —), amé- 
ioration considérable, rapide et progres- 

sive) et Vincent), 170. 

Oxycéphalie (Lésions oculaires dans les 
malformations craniennes, spécialement 
dans (Patry), 249. 

Oxycéphalique (Crine — et atrophie 
optique) (Parry), 18. 

Oxygéne (Le besoin d’— du systéme ner- 
veux central des animaux marins) (Ba- 
GLIONI), 995. 


P 


Pachyméningite inferne post-trauma- 
tique (Roses), 1178. : 

— traumatique (Craniotomie exploratrice. 
Epilepsie jacksonienne et heémiparésie 
gauche par —) (Tarurri), 948. ; 

Palpation méthodique du corps humain. 
(Coun), 208, 

Paludisme (Influence du — au Caucase 
sur le systeme nerveux et sur le déve- 
loppement de la dégénérescence) (Erik- 
son), 570. 

Palustre (Tremblement —) (Jounpran), 
562 


Papillaire (La trépanation dans le traite- 
ment de la stase —) (Dusanny et GuILLoT), 
1004 

— (Origine de I"hydropisie des ventricules 
et de la stase dans les tumeurs intracra- 
niennes) 332. 

Papille (Tumeur cérébrale 4 forme psy- 
chique, Asthénie générale sans paralysie, 

as d’edéme de la —) (Movisser et 
EUTTER), 333. 

Paragangline en injections hypoder- 
miques dans Tl'éclampsie gravidique 
(Be.Lorri), 354. 

— vassale 354. 

— — dans les maladies nerveuses et men- 
tales (Vira), 1267. 

— — (Quelques indications thérapeutiques 
de la —) (Sitvestri), 1267. 

Paralysie (Monoplégie du membre supé- 
rieur survenue subitement chez un 
vieillard artério-scléreux, distribution 
radiculaire supérieure de la —) (Lamy), 404. 

— (Tumeur cerébrale & forme psychique. 
Asthénie générale sans —. Pas d’ceedéme 

- de la papille) (Movisser et Beurrer), 333. 

—allerne associée 4 un syndrome spas- 
modique di probablement a une lésion 
irrilative du faisceau géniculé 
et Lesonne), 744. 

— ascendante (Monoplégie crurale repré- 
sentant une — due a la dégénération des 
cordons pyramidaux (Miits), 970. 
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Paralysie — wunilalérale et paralysie 
descendante unilatérale 957. 

— bilatérale de la branche motrice du 
trijumeau (Poliencéphalite; ophtalmo- 
—_ et —; tabes probable) (Lamy), 
2 


— bulbaire chronique d'origine diphtérique 
(Tinet), 486. 

— cérébrale infantile et paralysie spinale 
infantile chez le méme sujet (Rossi), 
1282. 

— chronique atrophique (Lesem), 487. 

— complete du gastro-cnémien et du soléaire 
avec talipes traitée par l'anastomose 
nerveuse (Tussy), 1066. 

— consécutive a une fracture de l'extrémité 
inférieure de lU'humérus (Broca), 495. 

—de Brown-Séquard due a une chute sur la 
téte : opération, autopsie (Krauss), 337. 

— de lalll paire (Josseranp), 267. 

— de la Vi* paire dans le cours d’otites 
moyennes suppurées aigués (Etude du 
syndrome de Gradenigo) (Lompanp), 604. 

— —— aprés rachistovainisation (BLan- 
LuET et Canon), 715. 

— de Vlaccommodation par intoxication 
des enfants opérés 

ystes hydatiques du foie (Prat), 1175. 

— de Landry (Putnam), 957. 

— de Vélévation des globes oculaires pour 
les mouvements volontaires avec inté- 
grité des mouvements automatico-réflexes 
(Cantonner et Lanport), 1205. 

— de Vorbiculaire et du trontal (Otite 
moyenne suppurée et paralysie faciale a 
droite ; 4 gauche — d’origine traumatiqué) 
(Lavnanp), 604. 

— descendante unilatérale (Mii.s), 957. 

— des masticateurs, ophtalmoplégie totale et 
bilatérale,paralysie faciale unilatérale au 
cours du tabes) (Crouzon et Natuan), 403. 

— des muscles fléchisseurs de la téle consé- 
cutive a une présentation de la face 
(Jantn), 1005. 

— des scaphandriers (Avupipent), 718. 

— diabétique des nerfs moteurs du globe de 
l'eil et en particulier du nerf moteur 
oculaire externe (Dreutaroy), 598. 

— du droit interne (Atrophie optique et de 
I'eeil droit traumatique) (Le 
Rovx), 953. 

— du membre inférieur (Possibilité de sou- 
lever isolément le membre paralysé avec 
impossibilité de soulever simultanément 
les deux membres inférieurs) (Grasset), 
253, 307. 

—du moteur oculaire d'origine otique. 
(Lannots et Pennetiéne), 268. 

— — — externe au cours des otites (TER 
son et Tenson), 597. 

— — — — dorigine optique (Crrexi), 716. 

— — — — ala suile de la rachistovainisa- 
tion et 774. 

— du muscle ou oblique dans les opéra- 
tions sur le sinus par voie frontale 
(Bousseav), 59. 

— — involontaire (Action de la pilocarpine 
et d’atropine sur la paralysie du sphine- 
ter irien) (ANDERSON), 8413. 

— du nerf péeronier consécutif & un accou- 
chement (Lion), 494. 
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aralysie du nerf radial (Sensibilité dite 
récurrente ou de suppléance) (Pansin1), 
328 


— du nervus recurrens gauche par intoxica- 
tion par le plomb (GueLFonpe), 1437. 

— du plexus brachial type Duchenne-Erb 
blessure de balle. Guérison) 

Bon), 4116, 

— du récurrent laryngé associé avec des 
lésions tuberculeuses anciennes du pou- 
mon droit (Syme), 1176. 

— du sciatique poplité exrterne consécutive 
4 un accouchement (Lecienc), 277. 

— du slerno-mastoidien (Hémiplégie du 
larynx et de la langue avec ou sans — et 
du trapéze) (Tapia), 660. 

— du sympathique cervical gauche (Vittarp 
et Faisanr), 1006. 

— faciale (Applications du radium dans 
le traitement des paralysies du facial et 
des névralgies du trijumeau) (Bongto- 
VANNI), 1093. 

— — (Hémispasme facial périphérique 
avec —) et Rieper), 746. 

— — (Otite moyenne suppurée et — a 
droite ; a gauche paralysie de l’orbicu- 
laire et du frontal d’origine traumatique) 
(Lavaann), 604. 

— —(Paralysie des masticateurs, ophtal- 
moplégie totale et bilatérale, — unilaté- 
rale au cours du tabes) (Cnxovzon et Na- 
THAN), 403. 

— — (Paralysie simultanée du facial et de 
lacoustique d'origine syphilitique) (Lan- 
nous), 604. 

— — (Réflexe spécial observé dans la con- 
tracture faciale) (Monv1No), 603. 

— — (Un cas de larmoiement intermittent 
dans Ja — par réflexe wesophagolacrymal) 
(Micas), 999. 

— — consécutive a l'enlévement d’un 
séquestre du labyrinthe gauche (Anasto- 
mose spino-faciale) (Lermoyez), 603. 

—— gauche consécutive 4 une incision 
d’abcés dentaire (BicuELonne), 447. 

—_— par refroidissement, paralysie de 
Bell (Cuark), 602. 

—-—a peers (Crank), 1093. 

— faciale périphérique, anatomie patholo- 
g ique (Anpr&-THomas), 1273, 1346. 

— — — traitée par l’anastomose nerveuse 
(Rossi et Janprnt), 4138. 

— — post-opératoire (Anastomose du facial 
a l'hypoglosse dans un cas de—)(Tvnsy), 
829 


— — récidivante (Huet et Lesonne), 296. 

— — syphilitique (Louste), 1093. 

— — unilatérale (Télanos céphalique avec 
— du cété traumatisé, sérothérapie, gué- 
rison) (GuiINARD), 666. 

— — — (Tétanos céphalique avec — du 
cété traumatisé. Guérison) (Scuwarrz), 


— infantile (DuNLop), 1085. 

— — (Paraplégie sur une ancienne —) 
(Crovuzon), 180. 

— — (Traitement opératoire de la — avec 
considérations particuliéres sur la neu- 
roplastie) (Taytor), 577. 

— isolée du muscle grand denlelé 
et Descomps), 1607. 


Paralysie labio-glosso-laryngée (Panuon et 
Papinian), 487. 

— medullaire et fievre scarlatine (ELLIs), 489. 

— motrice comme symptéme précoce du 
tabes (Camp), 662. 

de Duchenne (Fratini), 


— neuromusculaire du type Charcot-Marie- 
Tooth (Rarran), 965. 

— oculaire intrinséque (Zona ophtalmique 
avec —et du droit externe) (GaLEzowsk1), 
528. 

— organique (Signe du membre inférieur 
de Grasset et Gaussel) (Norca et Conky), 
1079. 

— otogéne de l'oculo-moteur externe (Bav- 
nowicz), 715. 

— post-diphtérique et antitoxine (Rosenav 
et AnpEnson), 1095. 

— précoce du voile du palais dans la diph- 
térie (RoLLEston), 145. 

— pseudo-bulbaire (Raymonp et ALouter), 
531. 


— — sans paralysie des membres (Laxy), 
133, 175. 

— pseudo-hypertrophique de Duchenne (Fra- 
TINI), 64. 

— radiale (Traitement de la — traumatique 
suite de fracture de l'humérus) (Dieut), 
508. 

— — liée a une fracture de I'extrémité 
supérieure de l"humérus chez l'enfant. 
Suture nerveuse, guérison (Guyor), 417. 

— récidivante des muscles oculatires (Hami- 
TON), 598. 

— spinale antérieure aigué de l'adulte de 
Duchenne 1085. 

— spinale infantile (Concomitance chez un 
méme malade de paraplégie cérébrale 
infantile et de —. Examen anatomique) 
(Ross), 185. 

— — —/(Paralysie cérébrale infantile et — 
chez un méme sujet) (Rossi), 1282. 

— transitoire du moteur oculaire externe 
dorigine traumatique 
745. 


— traumatique du muscle droit inférieur 
(Cosmetratos), 716. 

— unilatérale de plusieurs nerfs craniens 
(Lesonne et Oprert), 395, 637. 

— volontaire de (épaule et la loi sur les 
accidents du travail (Jacopin1), 388. 

Paralysies (La transplantation tendi- 
neuse en tant que traitement des —) 
(Monzarpo), 974. 

— (Régénération des nerfs et traitement 
chirurgical de certaines —) (Bonp), 1137. 

— alrophiques, et diagnos- 
tic (Rorn), 1176. 

— au cours de la pneumonie (VocELivs), 
455. 

— brachiales (Traitement chirurgical des 


— d'origine obstétricale) (Tayion), 641. , 


— cérébrales chez les enfants (BuTLer), 445. 

— — des nouveau-nés (Arwoop), - 

— des mouvements verticaux des yeux (Coo- 
per), 598. 

— des nouveau-nés et myotonie généralisée 
65. 

— diphtériques traitées par le sérum de 
Roux (Cosy), 1094. 
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ysies diphtériques traitées par la 
sérothérapie (AusseT), 1094. 

— du moteur oculaire externe et la voie cé- 
phalorachidienne (Lévy et Bavpourn), 402. 

— faciales périphériques (Syncinésie des 
muscles élévateurs du globe oculaire 
dans les cas de —) (Cutapint), 559. 

— —— (Troubles de la sensibilité dans les 
—) (Donatn), 828. 

— oculaires (Ataxie des muscles oculo- 
moteurs et — dans un cas de tabes 
juvénile) (Cantonnet), 629. 

— — (Origine périphérique de certaines —) 
(Rapier), 220. 

— — Paralysie de la IIlI* paire (Josseranp), 
267 


— — (Paralysies nucléaires et supranu- 
cléaires des muscles oculaires) (Rorn), 
1084 

— (Quatre observations de paralysie de la 
Vie paire dans le cours d’otites moyennes 
suppurées aigués. Etude du syndrome de 
Gradenigo) (Lompanp), 604. 

— oculomotrices. leurs suites éloignées 
(ANTONELLI), 907. 

— partielles corticales et sous-corticales des 
fonctions psycho-réflexes (BecuTererr), 
4172. 

— pneumoniques chez les adultes (Dat- 
116. 

— post-diphtériques et injections de sérum 
a’, 1094. 

— provoquées expérimentalement par I’in- 
fection pneumococcique (Panicut), 1005. 

— traumatiques (Traitement électrique de 
certaines —) (Verce), 560. 

Paralytique (Le ptosis — dans l’hystérie) 
(Sauvineav), 84 

Paralytiques (Traitement des diformités 
— des membres) (Menctére). 4024. 

— (Transplantations tendineuses pour dif- 
formités —) (Mac Crapy), 73. 

Paralysie générale (Altérations de la 
moelle dans la —) (Bouman), 845. 

—(Anatonie 1048. 

— (Anticorps <yphilitiques et —) (Marnie et 
Levapiti), 925. 

— (Association du tabes avec la — ) (Mari- 
nesco et 504. . 

— (Atoxyl et —) (Marie), 925. 

— (Atoxyl dans deux cas de —) (MiGNnot 
et Boucnaup), 925. 

— (Contractures organiques dans la —) 
(Guerman), 124. 

— (Contribution clinique et anatomique a 
la —, a la syphilis cérébro-spinale et aux 
lésions médullaires) (Maren), 968. 

— (Des formes paranoides de la —) (Rovp- 
NEFF). 969. 

— (Diagnostic différentiel entre la — et la 
syphilis cérébrale. Un cas intéressant de 
paralysie générale) (Satmon), 70. 

— (Diagnostic différentiel entre la — et la 
pseudo-paralysie générale alcoolique) 
(Kouk), 674. 

— (Diverses formes de syphilis des centres 
nerveux) (GaucnEr), 443. 

_ Ecole écossaisse (Recherches nouvelles 
de I'— relativement la — (Mane), 69. 

— et son diagnostic différentiel (West- 
Pat), 4497, 
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Paralysie générale et folie alcoolique 
en Gréce (Yanninis), 925. 

— et syphilides cutanées (Queyvnat), 1452. 

— et syphilis (Jourpan), 34. 

— (Etudes statistiques sur les formes cli- 
niques de la —) (S£arevx et Ducoste), 608. 

— Formes circulaires (Rypaxkorr). 124. 

— (Fracture spontanée du fémur dans un 
cas de —) (Bencer), 33. 

— (Fréquence et pathogénie des ictus ter- 
minaux dans la —) (Vicounoux et Det- 
mas), 1263. 

— (Hémiplégie thalamiquea 23 ans, 
— et tabes & 26 ans) (Lesonne et Cuan- 
TIER), 410. 

“—— de la —) (Jorrroy et Lenz), 


— (La méningo-cérébellite dans la —) (AN- 
et 924. 

- - (La réaction des anticorps syphilitiques 
dans la — et le tabes) (Marnie et Leva- 
pitt), 1047. 

— (Le bacillus paralyticans et la —) (Ro- 
BERTSON et Mac Rag), 1262. 

— (Les altérations histologiques du sys- 
a nerveux dans la —) (JELGERSMA), 

id. 
hallucinations dans la —) (Ducosté), 


— (Les interprétations délirantes dans la 
—) (Ducoste), 844. 

— (Les modifications de l'art dans la folie) 
(Partant), 1047. 

— (Lésions des fibrilles dans la —) (Mort- 
Gasu), 4262. 

— (Lésions du fond de I'e@il dans la —, 
leur importance au point de vue du dia- 
gnostic) (Cans), 235. 

— (Les troubles de la sensibilité au début 
de la — progressive) (Pitz), 674. 

— (Mal perforant et —) (Manse et PELte- 
tren), 1197. 

— (Manifestations symptomatiques rares 
dans un cas de —) (Roasenpa), 32. 

— (Massues d’accroissement dans la sub- 
stance grise de la moelle au cours de la 
—) (NaGeorte), 272. 

— (Modifications histopathologiques du 
cervelet dans la —) (Stravussier), 390. 

— (Nature syphilitique des lesions de la 
—) (Bosc), 235. 

— (Névro-rétinite dans la —) (Bricka), 


70. 

— (Oblitération dans la veine cave supé- 
rieure. Survie de 15 années) (Vicourovx 
et 123. 

— par intoxication alcoolique et pseudo- 
paralysie alcoolique (Sayvz), 969. 

-, (Evensen), 124. 

— (Pathologie de la — et du tabes) (Ro- 
BERTSON et Mac Rae), 1453. 

— pouvant étre censidérée comme étant 

‘origine traumatique 1018. 

— (Pression du sang dans la —)(WatrTon), 
124, 503. 

— (Quelques images cliniques, insolites et 
transitoires remarquées au cours de la 
—) (Sourzo et Manse), 1048. 

— (Rapports de la syphilis tertiaire avec le 
— et la —) (Hupoveanic et Guszmann), 

9. 
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Paralysie générale (Réaction des anti- 
corps syphilitiques dans la — et le tabes) 
(Mane el Levapiti), 4153. 

— (Recherches nouvelles de l’école écvs- 
saise relativement a la —) (Manis), 69. 

— (Rémissions dans la—) (Vater), 503. 

—(Symptémes catatoniques au cours de 
la —) 1263. 

— (Symptoémes oculaires de la—)(Raviart, 
ve Forrunié et Lonrutois), 124. 

— (Syphilis et —) (Lampaton), 970. 

— (Sysiéme nerveux central dans un cas 
de démence paralytique) (Rossi), 70. 

—, traitement bhactériologique (Robertson 
et Doveias Mac Rag), 1019. 

—, traitement spécifique (Rovx), 844. 

— (Trois cas d’hypothermie d'origine ner- 
veuse) (Marcuanp et OLivrer), 923. 

— (Trois cas de — au cours desquels les 
malades contractérent un chancre sy phi- 
litique et des accidents secondaires) (Lam- 
Brior), 1018. 

— (Valeur diagnostique des troubles ocu- 
laires dans la —) (MigNot, Scuaameck et 
1264. 

— alypique (Mattauscuek), 503. 

— avec symplomes en foyer (Hocu), 674. 

— chez les arabes (Donieav), 844. 

— ches un jeune garcon(Lunn et Hoimes),844. 

— — dans l’Aveyron, ¢tiologie de la para- 
lysie générale progressive (Bovvaist), 
674. 

— — infantile (Hvpothermie prolongée a 
la période terminale d’une —) (Voisin, 
Voisin et S04. 

— — sénile (Ovtvier), 32. 

— — slationnaire et Axtontv), 33. 

— — tuberculeuse (Tatusésco), 1197. 

Paralytique général (l’yémie miliaire 
terminale chez un —) (Vicounoux et Det- 
mAs), 123. 

— — voleur (AvpENINO), 504. 

Parslytique générale (Yeux d'une —) 
(Romer et Barca), 33. 

Paralytiques généraux (Arabes —) 
(Marte). 503 

— — (Les anticorps menage ga dans le 
liquide céphalo-rachidien des — et des 
tabétiques) (Marte et Levapirt), 673 


— — (Les syndromes — au point de vue 
étiologique) (Beanarp), 235. 
— — (Troubles pupillaires chez les —) 


(Napat), 236. 

— — (Microorganisme trouvé dans le sang 
des —) (Sokausky), 503. 

Paramnésique (Aura — chez une ¢pi- 
leptique) (CLaupe), 188. 

Paranoia (Ce que la — n'est pas, néces- 
sité d’une classification des maladies 
mentales) (Ropinowrrcn), 1402. 

—, nole clinique (Vicronto), 969. 

— alcoolique (Souxuanorr), 571, 1064. 

— chronique avec hallucinations (Souxua- 
norr), 14154. 

Paranoiaque persécuteur homicide avec 
et aplasie aortique (BeLutni), 
974 


Paranoide (Trouble mental a caractére 
— et mélancolique) (SouxHanore), 37. 

Paranoides (Formes — de la paralysie 
(Roupnerr), 969. 


Paraplégie (Paralysie des scaphandriers) 
(Aupteent), 718. 

— (Quelques compiications nerveuses des 
fiévres spécifiques) (Barlow). 341. 

— cérebrale (Concomitance chez un méme 


malade de — infantile et de paralysie 
infantile. Examen anatomique) 
(Ross1), 185. 


— consecutive la reantgenothérapie des 
tumeurs malignes (Martini), 663. 

— des vieillards (Luenmitie), 1086. 

— sur une ancienne paralysie infantile 
(Crouzon), 180. 

— flasque des membres inférieurs d'un dia- 
gnostic difficile (Oprert et Scumiencep), 
169. 

— myélopathique chez un vieillard (Dvpnt, 
Lueamitre et Giroux), 1214. 

— spasmodique (Gatvani), 825. 

— — (Malade atteinte d’hystérie grave, — 
et contracture du bras gauche) (Des- 
RINE et Sézary), 520. 

— —; troubles cérébraux ; sclérose en pla- 
probable (Petit et Vetucann), 

14. 

— — familiale (CournTeELLemon’), 942, 1065. 

— — — (Newmark), 825 

— — héréditaire (Jones), 1177. 

Parathyroides (Ablation des tliyroides 
et des —) (Secae), 386. 

— (Cas fatal de myxcedéme avec modifica- 
tion dans les glandes —) (Fonsvrn), 
344 


— (Glandules —. Recherches anatomiques 
et expérimentales) (PErERe), 386. - 

— (La gretle des —) (Crmonont), 1252 

— (Le glycogéne dans les — des animaux 
de laboratoire) (GuizeTt1), 835 

— (Les glandules —) (Peréae), 835. 

— (Les glandes thyroides et —) Vincent et 
836. 
— (Les glandes — chez l'homme) (For- 
sYTH), 837 
— (Observations sur les — et les thyroides 
accessoires chez l'homme) (Forsyrn), 
837 

— (Structure et sécrétion des glandes — 
chez l'homme) (Forsyrn), 1253. 

Parathyroidienne (Kvlampsie gravidi- 
que et insuffisance —) (VassatB). 228 

— (Un cas de tétanie — guéri par le Lraite- 
ment parathyroidien) (Marinesco), 384. 

Parathyroidiennes (Cancer gvncralisé 
dérivé des glandules — chez un chien) 
(Petit), 835. 

— (Glandes — et convulsions) (AL@vien), 
28 


Parésie des extenseurs de |’avant-bras 
chez un enfant dégénéré débile et cata- 
tonique 624. 

Parésies mimiques unilatérales chez les 
personnes normales, les fous, les crimi- 
nels (AUDENINO), 287. 

— spasmodiques permanentes de l'urcmie 
lente (ALqurer et Conos), 443. 

Paresthésiques (La division des — de 
l’arriére-gorge en hyperesthdsiques et 
hypoesthésiques) (Bouyer), 956. 

Pariéto-occipital (Tumeur du cerveau 
de siége — probable) (Mac-Connett), 
949. 
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Parkinson (Note sur les effets de l'opo- 
thérapie hypophysaire dans un eas de 
syndrome de —) (Parwon et Unecuie), 


0. 

— (Pathogénie de la maladie de —) (Rosst), 
4042. 

— (Trois cas de maladie de —) (Lamsaton), 
4012 


— (Etude anotomo-pathologique de la ma- 
ladie de —) (Lamprion et Honwitz), 
4012. 

Parole (Monoplégie brachiale droite. Trou. 

- bles de la parole et de lintelligence- 
Ramollissement cortical de la partie 
moyenne de la frontale ascendante) (AL- 
ouser et Crovint), 1222. 

Parosmophrénie (La psychose particu- 
igre se déveluppant sur le terrain de 
Valtération chronique de l’organe olfac- 
tif) (BexuTererr), 568. 

Parotidite des hémiplégiques (Gipert et 
Vittaret), 149. 

Pathologie (Traité de médecine. Vol. II. 
—) (Lancereaux Paviesco), 705. 

Paupiére inféreure (Tic localisé 4 la — 
sans participation de la supérieure, ac- 
compagné d'autres tics banaux) (Ray- 
et Rose), 525. 

Passions déprimantes et neurasthénie 
(Maurice). 237. 

Peau (Kpith‘lioma pavimenteux de l'a- 
vani-bras avee propagation aux nerfs de 
la —) (Tansta 1n Cunta), 276. 

— (Place de la — duns la série des ten- 
sions ¢lectriques) (FursTeNnav), 946. 

— Scléerose atrophique de la — et myosite 
généralisce) (Petges et Cléjat), 498. 

Pectoral droit (Absence congénitale du 
muscle —) (Vartor), 457. 

Pédonculaire (Himorragie —) (Pavty et 
Battivor), 269. 

— (Lésion — avee thermo et vasoasymé- 
trie. Lésion protubérantielle avec ther- 
mo-vasoasymeétrie et dissociation syrin- 
de la sensibilité) (Sovgues et 

INCENT), 416. 

— (Svndrome — bilatéral avee ataxie du 
type cérébelleux) 269. 

Pédoncule (Connexions anastomotiques 
oculogyres du mésocphale. Ophtalmpléo- 
gies intrapédonculaires) 1412. 

— (Syndrome de Weber avec hémianop- 
sie; fover de ramollissement dans le —, 
dans les corps genouillés externe et in- 
terne et la bandelette optique) (Rossi et 
Rovssy), 529. 

Pédoncules cérébelleur supériewrs (Ge- 
BUCHTEN), 1427. 

Pellagre (Comment pourrait-on vaincre 
la —) (ALessiw), 1140. 

— (Cycle biologique du penicillum vert 
dans ses rapports avec l’étiologie de la 
—) (Cent), 342 

— (Traitement de la — par l’atoxyl) (Ba- 
BEs), 1201. 

— (Tritter), 562. 

— dans les Landes (Un cas de — avec 
confusion mentale stupide) (Réets), 4140. 

— et aspergillus brun géant (Cent), 1439. 

—, nouvelles recherches expérimentales 
(Tizzoni et Panacut), 963. 
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aigué épidémique (Seancy), 4146. 


Pella 
= sérum du sang dans la —) 


— humaine ( 
(Besta), 1439. 

Pellagrogénes (Quelques controverses a 
propos des toxiques —) (Besta), 1139. 

Pamphigus (A propos du — liystérique) 
(Raymonp), 1322. 

(Aspergillus et —) (Cent), 

140 


— (Constatations de phénol dans les cul- 
tures de —) (Gosto), 342. 

— vert (Le cycle biologique de — dans ses 
rapports avec l'étiologie de la pellagre) 
(Cent), 342. 

Pénitenciers mililaires (Aliénés dans 
l'armée et dans les —) (Pacter). 288. 

Pensée (Avec quelle région de lencé- 
yhale le travail de la — est-il produit par 
*homme) (Avamkiewicz), 708. 

Perception (Intensité de — chez les en- 
fants) (SENET), 233. 

Péritonite suraigué avec lésion du plexus 
solaire, du bulbe et de l’écorce cérebrale) 
323. 

Péroné (Absence congénitale du —) (De. 
Greco), 119 

Péronier (Paralysie du nerf — consécutif 
un accouchement) (Lioyvp), 494. 

Perroquets (Cerveau des — au point de 
vue anatomique et physiologique) (Kauis- 
cHer), 325. 

Persécuté (Poésies —) (Pannor), 74. 

— halluciné sensoriel (Curieux dessin et 
écrits d'un —) (Parrot), 1199. 

575 


— (Interprétations délirantes chez les alié- 
nés — non hallucines) (Vicouroux et Jv- 
1155. 

Persécution (Amnésie et délire de — 
simulés. Expertise médico-légale) (Pitres, 
Reais et ANGLAvE), 37. 

— (Délire de — survenant a la période 
involutive dela vie) et 
4288. 

— (Délire de — sans hallucinations) (Pac- 
Tet et Courpon), 1104. 

Personnalité (Altérations de la —) (Dr- 
wey), 838. 

— (Dédoublement de la — par altération 
sensorielle d'origine périphérique) (Pai- 
LHas), 74. 

—; les conditions de son développement 
et de son état normal (Becuruenew), 69. 

Persuasion (Inutilité des controverses 
sur la formule suggestion et —. L’édu- 
cation traitement des névroses) (Levy), 
1260. 

Petit doigt (Abduction dans l'extension du 
—) (Fere), 1046. 

Peur et l'explosion sexuelle, douleur et 
plaisir (Fere), 464. 

— maladive du retard (Bexurérerr), 574. 

Pharyngienne (Epilepsie réflexe d’ori- 
ine nasale, auriculaire et —) (Frey et 
*vcus), 728. 

Pharynx (Névralgie occipitale; son r 
= avec les affections catarrhales du 
arynx et du —) (Cister), 831. 

Phénoméne d’Abadie dans le tabes (Ne- 
Gro), 662. 
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Phénoméne de l’angle du genou (Tabes 
dorsalis et —) (Oncnansky), 449. 

— des orteils (Etude du — ou signe de Ba- 
binski) (Noica), 631. 

— — (Réflexe plantaire et — au point de 
vue physiologique et physiopathologi- 
que) (Noica et Sake.arv), 373. 

— du genou (Réapparition du — au cours 
du tabes sans hémiplégie intercurrente) 
(Donatn), 663. 

(Voy. Réfleres). 

Phénoménes réfleres (Maniére de se 
comporter de quelques — aprés section 
des racines postérieures) (Ro-st), 374. 

Phimosis chez l'adulte et obsession (Pic- 
QuB), 846. 

Phiébite rétinienne (Rotter), 822. 

Phlegmon (Abcés métastatiques| de I"hé- 
misphére gauche du cervelet consécutifs 
& un — de la main) (Casaveccuta), 334. 

Phobie du retard (BecuTEnew), 574. 

— hystérique de la marche) (CuanPentier), 


83. 

Phobies (Ternien), 574. 

— tufantiles (Fornaca), 677. 

Phobique (Hystéro-épilepsie avec aura 
melano —) (Tomas), 573. 

Phonation (Lésiuns de la — d'origine 
traumatique) (Jenista), 956. 

Photothérapie dans les maladies ner- 
veuses (RockweE Lt), 678. 

Phtisique (Confusion mentale avec dé- 
lire onirique par insuffisance hépatique 
chez une —) (Largnet-Lavastine), 165. 

— (Dément pr‘coce mort avec stéatose hé- 
_—— et lésions cellulaires toxiques de 
‘écorce cérébrale) et 
Leroy), 164. 

— Gangréne symétrique des extrémités 
une — fibreuse) (Prery et Farsaz), 


497. 

Physique (Le poids du cerveau et sa 
relation avec l’occupation— et psychique) 
(MatiecKa), 59%. 

Pied bot, transplantation tendineuse (Mov- 
ZARDO), 974. 

— tabéliyue (Ataxie locomotrice avec —) 
(Loxton), 664. 

Pieds (Troubles trophiques des — parais- 
sant dus a un tabes juvénile fruste) 
(Martian), 192. 

— (Hypertrophie congénitale ou croissance 
gigantesque des —) (Ciurron), 723. 

— bots congénitaux (Intervention chirurgi- 
cale dans les —) et Conn), 


Pie-mére (Existence et signification de 
petites hémorragies sous la — cérébrale 
l'épilepsie) (ALquier et ANrimow), 


— — cérébro-spinale (Diagnostic des for- 
mations néoplasiques diffuses de la —) 
(Repuicu), 383. 

— spinale (Sarcome du cervelet : infiltra- 
sarcomateuse de la —) (Denrcum), 
334. 


Pigmentation (Sclérémie de Il'adulte 
avec — de la muqueuse buccale) (Aupry 
et Botreav), 342. 

Pilifére (Anomalies du pavillon de l'oreille 
ét du systéme —) (Tommasi), 465. 


Pilocarpine (Paralysie du muscle inyo- 
lontaire. Action de — et d’atropine sur la 
du sphincter irien) (Axpgnsox), 


Pilosité précoce et obésité précoce (Gu- 
et Emery), 1144. 

Pinéale (Les fonctions de l’hypophyse et 
de la glande —) (Cyon), 1095. 

pénétrantes du crane (Marticnon), 


Plaques motrices chez les reptiles, struc- 
ture) 240. 

Plein air (Traitement en — en psychia- 
trie (MaBon), 737. 

Pléocytose cérébro-spinile (Hyperplasie 
cellulaire du liquide cérébro-spinal) Fis- 
CHER), 454. 

Pleural (Virulence et toxicité comparées 
des liquides — et céphalo-rachidien tu- 
berculeux (Fromn et Ramonp), 274. 

Pleurer impulsif dans les lésions céré- 
brales (BecuTErerr), 1245. 

Pleuro-pulmonaires (Inégulité pupil- 
laire dans les maladies aigués et chroni- 
ques —) (MassaLonco), 196. 

Plexus brachial (Paralysie du type Du- 
chenne-Erb, par blessure de balle. Gué- 
rison) (DE Leon), 116. 

— — (Paralysies du —, traitement électri- 
que) (Verce), 560. 

— — (Paralysies du — d'origine obstétri- 
cale) )Tayion), 644. 

— choroides (Kystes des —) (Pennty, 383, 

——, Méningites et leur diagnostic (Cnavi- 
GNy), 275. 

— — (Structure et fonctions des —) (Fran- 
cint), 994. 

— sacré (Lymphocytose du liquide céphalo- 
rachidien dans un cas de zona intéres- 
sant le —) (Queyrat et 453. 

— solaire (crises gastriques tabétiques, ¢lon- 
gation du —) (Vatvas et Corre), 274. 

— — (Péritonite suraigué avec lésions du 
—, du bulbe et de Il’écorce cérébrale) 
323. 

— — aultopsie (Latgnet-Lavastine), 1053. 

— solaire des tuberculeuxr 
TINE), 1053. 

Plis longitudinaux de la main (AUDENINO), 


Plomb (Altérations du systéme nerveux 
Il’empoisonnement  expérimental 
chronique par le —) (Catavano, 561. 

— (Paralysie dn nervus recurrens gauche 
par le —) (GuELFONDE), 

Pneumococcique (Pathogénie des para- 
lysies provoquées expérimentalement par 
Vinfection —) (Panicut), 1005. 

Pneumocoque (Infection du cerveau par 
le —) (Sournann et Keene), 713. 

— (Méningite cérébro-spinale 4 — et dia- 
béte) (AmpLarn), 225. 

— (Méningite suppurée 4 — chez un en- 
fant de 13 mois. Autopsic) (Rapor et Bar- 
LATIER), 276. 

Paseurepetintens (Action du — sur la 
rénale) (Beco et 

36 

— (Influence de la vératrine sur le — de 

la grenouille) (Busguer), 481. 
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Pneumogastrique (Influence de la vé- 
ratrine sur le pouvoir cardio-inhibiteur 
du —chez les mammiféres) (Busguet), 375. 

— La section du — pendant la polypnée 
thermique) (GarreLou et Langtors), 1035" 

— (Réflexe du — sur l’esophage et sur le 
cardia) (MeLTzen et Aver), 375. 

— (Résection du paquet vasculo-nerveux 
au cou) (Negroni), 1051. 

— (Action surl'excrétion biliaire) (Countave 
et Guvon), 148. 

—, excitation et résection au cours des 
epérations sur le cou (Torrier), 1052. 

— cervical (Fibro-sarcome du —) (VENor), 

4054. 

Pneumo-gastriques (Les fonctions de 
lestomac chez les chiens ayant subi la 
section sous-diaphragmatique des —) 
(Carvo), 998, 

Pneumonie (Abcés du cerveau consécu- 
tif 4 la —) (Boucuez), 57. 

— (Délire et autres sympltémes nerveux 
dans la —) (Baaccut), 70. 

— (Paralysies au cours d’une —) (VogeE- 
LINS), 455 

Pneumoniques ( Paralysies — chez les 
adultes) (Dammeaux), 146. 

Poésies d'un persécuté (Pannor), 74. 

Poids (Valeur mécanique de la représen- 
tation mentale du mouvement et la re- 
présentation du —) (FERE), 234. 

— desdiverses parties de l’encéphale chez 
les oiseaux (Lapicgue et Ginarp), 326. 

Polioencéphalite, oplitalmoplégie et pa- 
ralysie bilatérale de la branche motrice 
du trijumeau, tabes probable (Lamy), 289. 

— (Spasme tonico-clonique continu géné- 
_ et — aigué des enfants) (ALLocco), 

15 


et paralysie bilatérale 
de la branche motrice du trijumeau, tabes 
probable (Lamy), 1247. 

— supérieure aigué et polioencéphalite infé- 
rieure (Turner), 4248. 

Poliomyélite (Le microbe de la —) (Detu- 
Lorr), 447. 

Poliomyélite (Polynévrite apoplectiforme 
associee peul-étre & la —) (CLavpe et 
Cuantien), 304. 

— @ début retardé waumatique chez un 
homme (Oprert et ScHMIERGELD), 

69. 

—antérieure aigué chez un jeune homme 
de 19 ans avec déformations et attitudes 
la myopathie (Hust et Lesonne) 

— —— de Iladolescence a topographie 

radiculaire (Camus et Sézary), 392 

——-—de l’adolescence type d’hémi- 
plégie spinale croisée) (Lesonne et Sce- 
MIERGELH), 399 

— — — de l'adulte (Scumrence.n), 1085. 

— chronique (Atrophie musculaire progres- 
sive type Aran-Duchenne par —) (Lam- 
BRIOn), 965. 

— diffuse (subaigué de la premiére en- 
fance (Chaique et anatomie patholugique 
d'un cas de —) et Bou- 
bet), 559 

— épidémique en Norvége en 1905 (Getrs- 
VOLD), 448. 


Politiques (Troubles mentauxen rapport 
avec les évenements — en Russie) ee 
xorr), 68. 

Polyarthrite et méningite purulente dues 
a une bactérie hémophile (Longo), 960. 
Polydactylie d'uue main et des deux 

pieds (Dantieves et Caraven), 458. 

Polynévrite (Psycho — chez une alcoo- 

tuberculeuse 
6 


— apoplectiforme associée peut-étre a la 
poliomyélite et Cuantier), 301. 

— cérébrale méniériforme (Bencer), 820. 

— éthylique (Sclérose en plaques et — as- 
sociées) (CLaupe et Oprgrt), 1309. 

— rhumatismale des nerfs craniens (Fon). 


415. 

Polynévritique (Ataxie — dans 
cation) (Srcuersack), 829. 

= (Psychose —, maladie de Korsakoff) 
(Pickett), 348. 

— (Psychose — chez une alcoolique tu- 
berculeuse) (Vigourovux et Dewmas), 675. 

— (Syndrome — consécutif 4 l'infection 
malarique) (Groserr1), 1437. 

Polynucléaires (Tabes avec poussées 
de — dans le liquide céphalo-rachidien) 
(Vittarer et Tixter), 152. 

Polypnée thermique (Section physiolo- 
gique du pneumo-gastrique pendant la 
—) et 1035. 

Ponction lombaire dans les névrites 
optiques d'origine intra-cranienne (Ba- 
BINSKI et 1281. 

— — (Effet sur quelques phénoménes cu- 
tanés) (Ravavut), 226, 

— — Etats de mal épileptique traité par 
la —) (Picnenor et Castin), 838. 

— — (Lésions de la queue de cheval con- 
sécutives 4 une —) (Decrosy), 1133. 

—-— (Méningite éérébro-spinale, avec 
observations sur un diplocoque obtenu 
par —) (Dartine et Wixson). 720 

— — (Méningite cérébro-spinale traitée par 
la — et les injections vaccinantes) (Ma- 
CKENZIE), 1048, 

— — (Réactions cellulaires et séro-fibri- 
neuses dans le liquide céphalo-rachidien 
retiré par —, des méningites tubercu- 
leuses) (Froin et Ramonp), 273. 

— (Syphilis nerveuse diagnostiquée par 
la —) (Ninor), 274. 

— — (Traitement des convulsions éclamp- 
tiques par la —) (Aupeserr et Fournier), 
840. 


— — chez les aliénés (Fankuausen), 1154. 

— — chez les enfants, pression du liquide 
céphalo-rachidien (Heiman), 227. 

— — comme moyen diagnostique et théra- 
mene dans un cas de méningile céré- 

ro-spinale ¢pidémique (CaLasrese et 

Crerc), 1047. 

— — dans la méningite (Gacven-Torne), 
450. 

— — dans les complications des olites 
suppurées) (Lecueu et Lapointe), 450. 

— — et cytodiagnostic 451. 

— — (Tumeur cérébrale. Mort 60 heures 
aprés une —) (Larersonne et Cerise), 517. 

Ponto-cérébelleux (Tumeur de l’angle 
— gauche) (Ascot), 819. 
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Porencéphalie chez un épileptique hy- 
drovéphale (Bare), 231. 

Position du corps dans la sciatique (Mr- 
NERVINI et ve Sancris), 724. 

Possession (Délire de — par des reptiles; 
sa place dans la classification des mala- 
dies mentales) (Osstrorr), 65. 

Post-névriti (Atrophie optique — bi- 
latérale et déformation du crane) (Parry), 
18. 

Pott (Accidents nerveux du mal de — 
chez les adultes) (ALourer), 599. 

— (Deux cas de mal de — ot |’on cons- 
tata le signe de Kernig) (Pagani), 557. 

— (Difficultés du diagnostic entre le mal 
de — sans signes rachidiens, la tubercu- 
lose de la moelle, la myélite simple de 
tuberculeux et certaines myélites syphi- 
litiques) (Acquirer), 599. 

— (Mal de — atypique (ToGnot!), 41476. 

— (Mal de — cervical avec abeés froid 
sous-dure-mérien étendu a toute la hau- 
teur du rachis) (Nové-Josseranp et Petir- 
JEAN), 382. 

— (Quinze autopsies de mal de — chez 
l’'adulte. Etude des lésions nerveuses) 
(ALeurer), 382, 

— chez un singe (Sournarp), 599. 

Pouls (Influence des représentations de 
reproduction sur le — et la respiration) 
(SrezNevsky), 568. 

Pouls lent avec crises syncopales (Mala- 
die de Stokes-Adans par lésion scléro- 
gommeuse du faisceau de His) (Vaquez 
et Esmern). 447, 

— lent permanent (Action de la déchlorura- 
sur le —) (Enriquez et Amparo), 


— — — avec respiration périodique (Bus- 
950. 

—-—  — (Maladie de Stokes-Adams) (vz 
Renzi), 950. 

— rare permanent (MINERVINI), 447. 

Poumon (Paralysie du récurrent laryngé 
associée avec des lésions tuberculeuses 
[ca du sommet du droit) (Syme), 
4176. 

Pratique médico-chirurgicale (Brissavp, 
Pinarp, Recivs), 105. 

Précocité dans la criminalité (Vaventi- 
Vivo), 287. 

Préfrontal (Ramollissement du lobe — 
droit avec symplémes pseudo-addiso- 
niens terminé par une hydropisie ventri- 
culaire) (Lesieurn et Dumas), 554. 

Voy. Lobe frontal. 

Préjudices préséniles (Délires des —) 
(Mile Pascat et Cournpon), 506. 

Présénilité (La phase de — chez Jean- 
Jacques Rousseau) (Rees), 919. 

Pression ariérielle (L’action de I'hypo- 
physe sur la — et le rythme cardiaque) 
(Garnier et THaon), 146, 228, 670. 

— — et glandes a sécrétion interne (Pani- 
sor), 125%. 

— du sang (Action de l’écorce cérébrale sur 
la — et le volume des organes) (WEBER), 
812. 

— —chez les aliénés et en particulier chez 
les déments précoces) (Lugiato et Ouan- 
NESSIAN), 34. 


Pression du dans la ysie 
rale (W stron), 126, 503. 
— — pouls et température des épilepti 
— — (Influence de la lumiére colorée sur 
la —) (Spiarorr), 480. 
— sanguine dans les maladies nerveuses 
(Brine), 146. 


— sanguine générale et cérébrale dans l'épi- 


lepsie électrique (Ros. Noviten), 915. 
Primates (Physiologie du type des cir. 
convolutions chez les —) (Morr), 553. 
Professionnelles (Névrites —) (Panota), 


454. 

Progrés et tendances de la médecine mo- 
derne (Mantngsco), 1031. 

Pronation /forcée de Ja main dans I’hémi- 
plégie organique (Baninsk1), 755. 

Prostituées (Les empreintes digitales 
chez les —) (Ascare..t), 465. 

—- (Stéatopygies chez les —)(pe BiAsto), 456, 

— (Troubles psychiques chez les —) (Tcm- 
GE), 1103. 

Protubérance (Le faisceau en écharpe 
de Féré) (Surrs), 1032. 

— (Tubercules latents de la — et du bulbe. 
Hoquet incoercible, méningile granulique 
terminale) (Lamy et CLeéarer), 1135. 

Protubérantiel (Syphilis cérébrale pré- 
coce; artérite du tronc basillaire et foyer 
de ramollissement —; guérison) (Constan- 
TIN), 443. 

Protubérantielle (Lésion —) (Leway- 
powsky). 952. 

— (Lésion pédonculaire avec thermo et va- 
soasymétrie. Lésion — avec thermo-va- 
soasymétrie et dissociation syringomyé- 
lique de la sensibilité) (Sovgues et Viv- 
cENT), 416. 

Psammome. Tumeur cérébrale de la zone 
muette suivie de nécropsie (Usenris), 109. 

Pseudo-appendicite (Les ps yeho-névro- 
ses méconnues. — et pseudo-dyspepsies) 
(Lévy), 1490. 

Pseudo-bulbaire (Deux cas de sclérose 
a type — chez lenfant) 
et Gry), 1204. 

— (Paralysie —) (Raymonp et 534, 

— (Paralysie — sans paralysie des mem- 
bres) (Lamy), 133, 475. 

Pseudo-dyspepsies (Les psycho-névro- 
ses méconnues. Pseudo-appendicite et 
—) (Lévy), 1190. 

Pseudo-hermaphrodisme masculin 
(pe Revamann et Rovusinovitcn), 25. 

Pseudologia phantastica (Srenmany), 
4102. 

Pseudo-meétrites chroniques (Syndrome 
utérin fonctionnel de nature neuro-arthri- 
tique) (Cros), 565. 

Pseudo-neurasthénie prodromiquede la 
démence précoce (Mlle Pascat), 468. 

Pseudo-paralysie alcoolique et paraly- 
sie générale par intoxication alcoolique 
(Sayz), 969. 

— générale alcoolique (Diagnostic différen- 
tiel entre la paralysie générale et la —) 
(Kouk), 674. 

Pseudo-sclérose (Un cas de —) (Maar 
NEsco), 1004. 

— de Westphal (Simpson), 113. 
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do-tétanos des enfants (Guérison 

dun cas de tétanos traumatique chez 
l'enfant par le sérum; —) (Pexa), 668. 

Pseudo-torticolis mental (Duroun et 
For), 1292. 

Psychasthénie et délire (Annavp), 928. 

— psychonévrose autonome (Raymonp), 
845, 1099. 

— simulant I’épilepsie (Spier), 1100. 

Psychiatrie (Aliocution du professeur 
Soutzo a l'inauguration de la Société de 
Neurologie et de —), 1150. — 

— (Le traitement en plein air en —) (Ma- 
BON), 737. 

Psychiatrique (Expertise —) (Anraeavu- 
me), 464. 

— (La clinique — de Munich), 1266. 

— (Stage —) (SEniEevx), 74. 

Psychiatriques (Esquisses —) (Iva- 
norr), 1058. 

— (Guides et étalons des examens —) 
(Faanan), 462. 
Psychique (Dégénération — consécutive 

a un traumatisme de la téte) (Sata), 285. 
— (L’activité — et la vie) (BecuTEREW), 
4072. 
— (Lavie—desaveugles) (Cuatupecky), 607. 
— (Le poids du cerveau et sa relation avec 
Yoccupation physique et —) (MatieGKa). 
594 


— (L’hyperesthésie — et Il"homicide) (Mar- 
no), 736. 

— (Pathogénie — et psychothérapie ) 
(F. E. Levy), 164. 

— (Un nouveau symptome différentiel entre 
les douleurs d'origine organique et les 
douleurs d'origine —) (Ferrannint), 649. 

Psychiques (Accés épileptiques, accés 
procursifs et troubles — intermittents 
conséculifs & un traumatisme cranien) 
(MancHann), 14194. 

— (Cysticerque du cerveau accompagné de 
manifestations — graves) (MEvEA), 948. 
— (Localisation des fonctions — les plus 
élevées avec considérations spéciales sur 
le lobe préfrontal) (MILLs et WEISENBURG), 


(Maladies — pendant la révolution en 
— Russie) (Bernstein), 972. 
(Mécanisme et localisation des proces- 
sus —) (Jenpnassik), 1100. 
— (Tares — congénilales et acquises dans 
la premiére enfance) (Scuioss), 1059. 
— Troubles — aigus et transitoires 4 base 
et hémicranique) (BioG.io), 
65. 


— (Troubles — dans les tumeurs céré- 
brales) (Mlle Voutica), 483. 

— (Troubles — de nature dépressive con- 
sécutifs aux événements politiques en 
Russie) (Hermann), 1402. 

— (Troubles — chez les _ prostituées) 
(Tcutse), 1403. 

— (Troubles — et forme mentale de la 
méningite tuberculeuse) (Le Gnas), 490. 

— (Troubles — liés aux derniers événe- 
ments politiques en Russie) (Rvsaxorr), 
125, 126. 

Psychisme (La légende des lobes fron- 
taux en tant que centres supérieurs du 
— de l'homme) (Jako), 595. 


o-analytique (La méthode — et 

_ les abwehr-neuropsychosen de Freud) 
(Scumrercetp et Paovoretie), 773. 

Psycho-galvanique (Le réflexe — et 

son application a l'étude objective des 

troubles de la sensibilité) (Venacutn), 


522. 
Psychologie de la colonisation dans 
l'Afrique équatoriale 
463 


— des aphasiques, le souvenir chez le 
aphasiques (Vascuive), 543. 

— des tuberculeux 
732 


= expérimentale dans le diagnostic des 
maladies mentalese (Beansrern), 1261, 
— sexuelle (Eunuchisme et —) (Marie), 
677 


RAR), O74. 

Psychonévroses (Raymonp), 966. 

— (Obsessions dans les —) (Penaten), 1154. 

— méconnues. Pseudo-appendicite et pseu- 
do--dyspepsies (Levy), 1190. 

— — Psychothérapie (Pavut-Emme Lévy), 
461 


Psychomotrice (Dépression —) (Far- 


Psychopathie épileplique chez un cri- 
minel (Maruigv), 1098. 

Psychopathies chez les dermopathiques 
(Specnenr), 1058. 

Psychopathiques (Les phénoménes né- 
vritiques chez les aliénés et les phéno- 
ménes — dans les névrites) (Mepea), 71. 

Psycho-physique (Emanation de !’éner- 
gie —) (Cori), 1056. 

Psycho-polynévrite chez une alcooli- 
que tuberculeuse 
166. 

Psychose (Etat émotif gai post-opératoire 
cause de —) (Savcaris), 843. 

— chez les jumeaux (Upine), 1103, 1104. 

— basedowienne a forme de confusion men- 
tale (Zatpuacuta), 573. 

— —,le goitre exopthalmique (Pay.ovs- 
KaiA), 573. 

— de Korsakoff (Bonrié.1), 1059. 

— — (Troubles de la mémoire dans la —) 
(Grecor), 1064. 

— marche continue 1060. 

— — étude anatomo-clinique (Lueamirre 
et Hauserstapt), 166. 

— épileptique, lésions (Baaverta), 727. 

— — (Lesions histologiques de la — par la 
méthode de Golgi) (Baaverta), 727. 

— maniaque dépressive, ensemble sympto- 
matique et pronostique (Kirsy), 1199. 

— —,les folies intermittentes (Deny et Ca- 
mus), 677. 

— par syphilis (Cappuccio), 1154. 

— particuliere se développant sur le terrain 

elaltération chronique de lorgane olfac- 
tif 568. 

— periodique (La lésion des glandes surré- 
nales dans la —) (MouraTorr), 675. 
——(Sitiomanie, svmptéme de —) (Bat- 
LET), 305. 

— polynévritique (A propos du syndrome 
de Korzakoil, avec quelques considéra- 
tions sur le tabes-psychose) (StaaNnsky), 
675. 

— — @Worigine alcoolique (Entxson), 574. 
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Psychose polynévritique chez une al- 
coolique tuberculeuse (Vicourovux et 
mas), 675. 

— —, maladie de Korsakoff (Pickett), 348. 

corticaux en foyer dans 
» période amnésique de la —) (KuTNER), 

1 


— vermineuse (Coveceina), 348. 

Psychoses et neurasthénies en rapport 
avec les maladies du nez et du rhino-pha- 
rynx) (Convers), 285. 

— (Fonctions hépatiques et rénales dans 
les —) (SaLacer et CaBannes), 30. 

— observées pendant la guerre russo- 
japonaise (Viapyrcnko), 972. 

Port-Arthur (ViapyrcuKo), 

— pendant la grossesse nécessitant son 
interruption (Jacouse), 1199. 

— (Involution présénile dans les —) (Dvu- 
cosTe), 1105. 

— (Rapports entre la tuberculose, les — 
et névroses) (Kuornocuko), 1264. 

— aigués confusionnelles (La formule hé- 
mo-leucocytaire dans les —) (Sanpri), 676. 

— alcooliques, intoxication et dipsomanie 
(Dupre), 1060. 

— combinées (Epilepsie et délire chronique. 
Etude des —) (Meeus), 575. 

— @involution (Farrar), 506. 

— Worigine cardiaque (Frangais et Dar- 
CANNE), 926. 

— dues a UVabstinence brusque de la mor- 
phine (Cuorzen), 1198. 

— hallucinatoires chroniques (Dupre), 1104. 

— périodiques (ANTHEAUME), 870 

— — (Classification des psychoses ct en 
particulier des —) (Gerst), 1103. 

— post-opératoires (Lorenzi), 1198. 

— réflexes A point de départ auriculaire 
(Have), 843. 

(Tuomas), 162. 

—(Pathogénie psychique et —)(P.-E. Lévy), 
164. 

— chez les neurasthéniques (Harrren- 
BERG), 918. 

— rationnelle (Giacnett!), 737. 

— totale ou supérieure (Grasset), 162. 

Ptose palpébrale consensuelle (GIANNELLI), 


a. 

Ptosis (Ophtalmoplégie externe double 
acquise. Opération du—) (Fromacer), 267. 

— alonique (Blépharo-chalasis, —, der- 
matolysis palpébrale) (Scrint), 999. 

~ dans l’hystérie (Sauvingav), 

» 97. 

Puberté (Aulopsie de deux cas de dé- 
mence épileplique et spasmodique a 
l’époque de la —) (Voisin, Votsin et Lai- 
GNEL-LAVASTINE), 569. 

— (Erotisme de la —) (Féné), 11541. 

Puerpéral (Les troubles mentaux de la 
grossesse et de l’état —) (Raw), 36. 

Pulmonaire (Dystrophie d'origine —) 
(Lesonne et Cuantien), 496. 

Pupillaire (Athétose — ou hippus) (Fro- 
658 

— (Crises épileptique suivie d’aphasie am- 
nésique et d’amaurose double transitoire 
avec conservation de la réaction —) 
(Scumipt), 232. 


Pupillaire (Fracture de vertébre ceryj- 
cale et rigidité — a la lumiére) (Baas- 
sERT), 1176. 

_ ee eed — dans les maladies aigués et 
chroniques pleuro-pulmonaire) (Massa- 
LonGo), 596. 

— (Rapports de l'inégalité — avec l'inéga- 
lité de réfraction) (FRENKEL), 336, 

— (Rigidité pupillaire 4 la lumiére et rigi- 
dité — absolue) (Bacn), 1083. 

— (Tumeur orbitaire et tumeur de la fosse 
cérébrale moyenne, hémianopsie et réac- 
tion — hémiopique) (Morax), 820. 

(Les réactions — chez les 
aliénés) 1084. 

— (Recherches sur la dilatation pupillaire 
aux excitations psychiques et sensitiveg 
avec quelques remarques sur les réac- 
tions —) (HupNer), 17. 

— (Troubles — chez les paralytiques et 
leur valeur diagnostique) (Napa.), 236. 

Pupille (Abolition unilatérale du réflexe 
lumineux avec conservation du réflexe 
accommodatif, d'origine traumatique) 
(Cosmerratos), 953. 

— (Etude de lhippus pathologique) (Av- 
RAND et Brevi), 658. 

ane (Dilatation volontaire des —) 
58. 

— (Les réflexes viscéraux des — et I'ani- 
sochorie splénique) (Signore), 18. 

Purpura hémorragique a réaction myé- 
locytaire. Hémorragie méningée. Gueri- 
son (Poisor), 338. 

Putréfaction (Résistance du virus rabi- 
que &la —) (Mazzei), 24. 

émie miliaire terminale chez un para- 
ytique général (Vicourovux et Detmas), 
123. 


Pyramidal (Ramollissement du _ bulbe 
avee dégénération rétrograde du fais- 
— et du ruban de Reil) (Koupiy), 

69. 

Pyramidale (H¢miplégie avec intégrité 
de la voie —. Hémiplegie intracorticale) 
(Sprecmeyer), 712. 

Pyramidales (Les voies — de l'homme) 
436. 

Pyramidaux (Monoplégie crurale d'une 

ascendante unilatérale due a 

des cordons —) (MILs), 


Quadriceps /fémoral (Origine des fibres 
nerveuses sensitives du tendon d’Achille 
et du —) (BikeLes et JaLusxa), 994. 

Queue de cheval (Compression de la 
moelle associée 4 un syndrome de la —) 
(CLaupe et Toucnarn), 1305. 

(Etude des hippuropathies) (Papoa), 

33 


— — (Myxosarcome de la — chez une 
femme de 34 ans; ponctions lombaires 
restées blanches malgré la pénétration 
de l'aiguille dans le cul de sac dure- 
mérien, intervention, légére améliora- 
tion) (Anpin-Detrei et Dumotanp), 1226. 


— —, lésions consécutives 4 une ponction 
lombaire (Decpory), 1133. 
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Queue de cheval de l'Institut 
athologique de l'université d'Helsing- 
552. 

— — (Quelques affections de la —) (Ray- 
mon), 224. 

— — (Radiculile syphilitique de la — du 
gauche. Alteinte prédominante des 
racines antéricures. Atrophie d’appa- 
rence segmentaire de la fesse) (DeLTem et 
Dumovarp), 533. 

Quichotte (La folie de Don —) (Ropar- 
842. 

Quinke (La maladie de — et son analo- 
gie avec l’urticaire) (DoneGana), 1144. 
Quinine (Altérations fines des cellules 
nerveuses dans l'intoxication par la —) 

(Gioapant), 1075. 

— (Eruption érythématobulleuse fixe pro- 
duite par la —) (Joniresco et Avna- 
mesco), 4257. 

Quinquaud (Phénoméne de — et sa fré- 
uence chez les abstinents, dans l’alcvo- 
lisme, dans lI'hystérie, le tabes, d'autres 
maladies nerveuses) (Minor), 1186. 

— (Symptéme de —) (Knozn), 62. 


Rabique (Encore a propos de I'action du 
radium sur le virus —) (Tizzonn1 et Bon- 
GIOVANNI), 24. 

— (Influence de la cholestérine sur le vi- 
rus —) 1442. 

— (La conservation du virus — dans la 
glycérme) (Mazzei), 24. 

— (La résistance du virus — a la putré- 
faction) (Mazzet), 24. 

Rabiques (Virulence des différentes par- 
ties du systéme nerveux des animaux 
—) (Fenmi), 4142. 

Rachicocainisation (Etude de la —) 
(Moreau), 578. 

Rachidienne (Elongation — dans les ma- 
ladies nerveuses) (Spaimon), 736, 

Rachidiennes (L’épilepsie dans ses rap- 
ports avec les lésions — et médullaires) 
230. 

Rachidiens (Les dilficullés du diagnos- 
lic entre le mal de Pott sans signes —, 
la tuberculose de la moelle, la myélite 
simple des tuberculeux et certaines 
myélites syphilitiques) (ALouiER), 599. 

Rachi labyrinthique (Troubles oculo- 
moteurs par intoxication —) (Bonnier), 

Rachis, fracture ancienne, laminectomie 
(Lancia), 64. 

— (Intervention chirurgicale dans les 1é- 
sions de la moelle consécutives aux 
fractures du —) (Fasano), 736. 

— (Mal de Pott cervical avec abcés froid 
sous-dure-mérien élendu a toute la hau- 
teur du —) (Nové-Jossexanp et Perir- 
JEAN), 382. 

Rachistovaine et scopolamine dans la 
laparotomie (Cuaput), 848. 

Rachistovainisation ((iinon1), 1062. 

— (KeNpinpsy), 1063. 

— (Mancuesini), 1022. 

— (Etude de la —) (Perez), 678. 
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Rachistovainisation (Paralysie de la 
bi paire aprés —) (BLaNn.uer et Caron), 


oo (Topogra hie des altérations sensitives 
dans la —) (Rasourptn), 489. 
les enfants (Kiamisson et Gauprer), 
9. 
—, paralysie du moteur oculaire externe 
(Parnnon ct 
Th. 


—, ses avantages, ses inconvénients (Stav- 
THERS), 127. 

Rachitisme (Etude expérimentale sur 
l'ostéomalacie et sur le —) (MonpurRGo), 
1009. 

— congénilal (Marran), 458. 

Racines (Lésions des —, des ganglions 
rachidiens et des nerfs dans un cas de 
maladie de Friedreich. Examen par la 
méthode de Ramon y Cajal. Imprégna- 
tion a l'argent) et prom 
mas), 41, 86. 

— antérieures (Radiculite syphililique de la 
queue de cheval du cété gauche. Atteinte 
prédominante des —. Atrophie d’appa- 
rence segmentaire de la fesse et de la 
cuisse gauche) (Devtem et Dumo.anp), 
533 


— dorsales postérieures (Dégénérescence 
descendante des cordons postérieurs 
dans la myélite transverse et dans la 
compression des —) (Or), 338, 

— motrices et ganglions spinaux des ba- 
traciens (WinTREeBERT), 260. 

— postérieures (Altérations inflammatoires 
is — el des ganglions spinaux dans des 
cas de cancer cutané; (CHeatie), 1138. 

— — (Etude anatomo-clinique du_ tabes 
dorsalis, tabes dorsalis avec faibles al- 
térations des —) (Lone), 909. 

— — (Fibres aberrantes, centrifuges et 
récurrentes) (Lugano), 1169. 

(Fibres centrifuges des — de la 
moelle) (Rowx et Herrz), 209. 

— — (Histologie fine des ganglions et des 
— dans le tabes) (Maninesco et Minga), 
909 


— — (Les ganglions nerveux des — ap- 
partiennent-ils au systéme du grand 
sympathique) (Simon et Hocne), 10. 

— — (Locomotion des oiseaux aprés sec- 
tion des — de la moelle épiniére) (Taen- 
DELENBURG), 7410. 

— — (Mani¢re de se comporter de quel- 
ques phénomeénes réflexes aprés la sec- 
tion des —) (Rossi), 374. 

— — (Régénération amyélinique des — 
dans le tabes, massues d’accroissement 
qui terminent les fibres névformées) 
(NaGeorre), 153. 

— — (Régénération autogéne presum¢ce 
des —) (Lusano), 108. 

— — (Résection intra-durale des — de 
plusieurs nerfs spinaux comme traite- 
ment des douleurs rebelles) (Jacosy), 
1138. 

— — de la moelle (Lév1), 592. 

— sensilives de la moelle allongée (HULLEs), 
592. 

Radial (Agénésie totale du systeme —) 
(Francais et 457. 
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Radiale (Traitement de la paralysie — 
traumatique, suite de fracture de l’hu- 
mérus) (Dieut), 508. 

Radiculaire (Monoplégie du membre 
supérieur survenue subitement chez un 
vieillard artério-scléreux, distribution — 
supérieure de la  paralysie) (Lamy), 
401 


— (Poliomyélite antérieure aigué de l’ado- 
lescence 4 topographie —) (Camus et SE- 
zary), 392. 

— (Valeur diagnostique et pronostique de 
la topographie — dans les névralgies du 
membre supérieur) (Larnocne), 1249. 

Radiculaires (Régénération collatérale 
des neurones — dans le tabes) (Na- 
GEorTTE), 272. 

— (Mningite spinale et syndromes — 
dans le rhumatisme chronique) (Leprne), 
279 

Radiculite (Un cas de méningo —) (Ray- 
monp et Oprgert), 168. 

— lombaire, névrite crurale radiculaire 
(JEANSELME et Sezary), 760. 

— sacrée chez une jument (Marcuanp et 
Aix), 116. 

— scialique syphilitique (Les troubles de 
la sensibilité dans la —) (Rovusse.ren), 
4249, 

— — de la queue de cheval du cété gau- 
che. Atteinte prédominante des racines 
antérieures. Atrophie d’apparence seg- 
mentaire de la fesse et de la cuisse) 
et Dumocarp), 533. 

Radiculites (Camus et Sezany), 1248. 

Radiculo-ganglionnaires (Les lésions 
— du zona) (ANurE-THomas), 630. 

— (Lésions — du zona) (Desenine et ANDRE 
Tuomas), 416, 469. 

— (Compression — dans les tumeurs de 
lencephale) (Lesonne), 817. 

Radiographiques (Une grenouille dans 
l'intestin. Guérison par suggestion due a 
l'emploi d'images —) (Bousquet), 847. 

Radiothérapie (Névralgie faviale et —) 
(Hager), 831. 

—, syndrome syringomyélique amélioré 
par la — (Ronzon1), 224. 

Radium (Action du — sur I’excitabililé 
électrique des muscles) (Mucéia et Onan- 
NESSIAN), 480. 

— (Applications du — dans le traitement 
des paralysies périphériques du facial et 
des névralgies du trijumeau) (Bonéto- 
VANNI), 1003 

— (Conditions pour obtenir la décomposi- 
tion du virus rabique par le —) (Tiz- 
zonNi et BonGiovanni), 279. 

— en applications. Guérison d'un ulcére 
variqueux rebelle (Wickam et Deerats), 
1258. 

— et la rage (Tizzonni et Bongiovannt), 

— (Encore a propos de l'action du — sur 
le virus rabique) (Tizzonni et 
VANNI), 24. 

— (Le mécanisme de décomposition in vi- 
tro du virus de la rage au moyen du —) 
(Tizzonnt et BonGiovannt), 962. 

— (Traitement de la rage par le —) (Mon- 
GER), 167. 


Radium (Traitement de la rage par le —) 
(Cavapnese), 4441. 

— (Traitement d'un nevus vasculaire par 
le —) (Wickuam et Deenats), 563. 

Radius cubilus curvus congénital double 
(Vicrewn), 1183. 

Rage (Conditions nécessaires pour obte- 
nir la decomposition du virus de la — 
le radium) (T1zzonn1 et BonGiovanni), 

— (Corps de Négri dans la —) (Davis), 553. 

— (Corpuscules de Négri dans la —) (Ba- 
BEs), 279. 

— (Immunité contre la —) (Repetto), 1142, 

— (Incertitude et inutilité dudit diagnos- 
tic rapide de la —) (Kerace), 962. 

— (Le mécanisme de décomposition in 
vitro du virus de la — au moyen du ra 
dium) (Tizzonni et Boncrovannt), 962. 

— (Le radium et la —) (Tizzonni et Bon- 
GIOVANNI), 1444. 

“_" corps de Négri dans la —) (Davis), 
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— (Les corps de Négri dans la —) (Scmrr- 
MANN), 647. 

— (L’hypophyse dans la —) (Pirone), 23, 

— (Pouvoir immunisant de la cholesté- 
rine et de la lécithine contre la —) 
(Fermi), 1142. 

— (Pouvoir immunisant de la substance 
nerveuse normale et rabique contre la 
—) 1142. 

— (SymptOme oculaire pathognomonique 
de la —) (Coakvey), 1175. 
— (Traitement de la — par le radium) ,Ca- 

LABRESE), 1141. 

— (Traitement de la a les rayons du 
radium) (MonGErt), 167. 

— (Transmission de la —a travers la mu- 
queuse nasale) (Fermi), 4142. 

— (Valeur diagnostique des corpuscules 
de Negri) (Boune), 647. 

— aprés morsure par un chien errant non 
suivie de traitement (Cournmont et Nico- 
Las), 278. 

— consécutive a des léchements non sui- 
vis de traitement (Pavior et Nicoxas), 
278. 

— expérimentale (Réaction des cellules ner- 
veuses dela moelleetneuronophagie dans 
la — du lapin) (Lasenet-Lavastine et 
Voisin), 278. 

— — chez le rat (Mazze1), 562. 

— paralytique (Syndrome de Landry et —) 
(Remiincea), 274. 

Raie méningitique (Méningite tubercu- 
leuse avec granulie pulmonaire et pleu- 
rale. — remplacée par une ligne blanche 
trés prononcée en rapport avec des 
térations des capsules surrénales) 
et Tingev), 1134. 

Ramollissement cérébelleur. Ictus épi- 
leptiforme (Lannois et Penretiéne), 335. 

— cérébral (Devay), 554. 

— — (Eneéphalomalacie générale) (Sov- 
THARD et Hopskins), 4172. 

progressif du cerveau (Hunt), 


— du bulbe avec dégénération rétrograde 
du taisceau pyramidal et du ruban de 
Reil (Kotpin), 269. 
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Remollissement du lobe préfrontal droit 
avec symptomes pseudo-addisoniens, ter- 
miné par une hydropisie ventriculaire 
(Lesreur et lumas), 554. 

Ramon y Cajal (Les lésions des racines, 
des ganglions rachidiens et des nerfs 
dans un cas de maladie de Friedreich. 
Examen par la méthode de —. Impré- 
gnation l’'argent), 44, 86. 

Rana viridis (Dégénération de la queue 
en l’alsence des centres médullaires chez 
—) 259. 

Rat (Rage expérimentale chez le —) (Maz- 
zE1), 562. 

— blanc (Comparaison entre le — et 
lrhomme au point de vue de la croissance 
totale du corps) (Donavson), 1242. 

Raynaud (Asplyxie locale des extrémités 
avec sphacéle des oreilles) (HaLLopgau et 
Lasnigr), 832. 

— (Etiologie et pathogénie de la maladie 
de — ou gangréne symétrique des extré- 
milés) (Sarvonat), 1480. 

— (Gangréne symétrique des extrémités) 
(Raymonp et Govgeror), 624. 

— (Gangréne symétrique des extrémités 
chez une phtisique fibreuse) (Piery et 
Farsat), 497. 

— (Gangréne symétrique des extrémités 
supérieures dans un cas d’angine de poi- 
trine) (Satvini), 833. 

— (Maladie de —) (SHoemaxer), 1180. 

— (Maladie de — chez une mélancolique) 
(Mile Lanpry), 1180. 

— (Maladie de — de forme inaccoutumée) 
497. 

— (Pathologie de la maladie de — ou gan- 
gréne symeétrique) (BeLkowsky), 833. 

— (Syndrome de — avec gangréne du nez) 
(River), 833. 

— (Syndrome de — d'origine bronchec- 
tasique) (Soveves et Vincent), 497. 

Rayons Roéntyen (Action des — sur le 
systéme nerveux central) (CoLompo), 945. 

— — et leurs services en neurologie 
(Fuannour), 594. 

— — (Traitement de la névralgie du triju- 
meau) (Farner), 976. 

— X (Effets des — sur la moelle et le cer- 
veau aprés laminectomie et craniec- 
chez le chien) (Sicanp et Baven), 

3. 

— — (Amélioration d'une contracture gé- 
néralisée par compression de la moelle) 
(Bapinsxr), 449. 

dans la pratique générale (WatTER), 

a. 


—— dans les névrites (Comnoe), 126. 

— — dans le traitement d'un endoth¢- 
liome de la dure-mére (Hurmann), 427. 
— — (Le traitement de la syringomveélie 
les —) (Beavsovun et 

342. 


Réactions ¢leciriques dans le tétanos 
guri. Comparaison avec la tétanie (Bon- 
NioT), 87. 

— — des nerfs et des muscles chez les 
aleooliques 116. 

Récidive médico-léyale stéréoty 
un malade débile (Dupré et 
TIER), 349. 


e chez 
HARPEN- 
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Recklinghausen (Deux cas de neuro- 
fibromatose, maladie de —) (PErar), 560, 
— (Elephantiasis nervorum du cuir che- 
velu, manifestation de la maladie de —) 
et Cusnine), 560. 
— (Neurofibromatose diffuse, névromes, 
maladie de —) (Pasting), 61. 
Voy. Neurofibromatose. 
Reconnaissance (Folie du doute et 
illusions de fausse —) (Dromaap et AL- 
BEs), 350. 
Voy. Déja vécu, Fausse reconnaissance. 
Récurrent (La question du —) (Gra- 
BOWER), 660. 
— laryngé (Varalysie du — associés avec 
des lésions tubercul anci du 
sommet du poumon droit) (Syme), 1176. 
Récurrente (Aphonie hystérique avec 
parésie non —) (Forne), 458. 
Rééducation (Mobilisation précoce et — 
méthodique d'un hémiplégique) (Favre), 
914 


— (Névri'es et leur traitement par le mas- 

et la — des mouvements) (Kouinpsy), 
26. 

— de la marche chez les ataxiques (Txo- 
mas), 454. 

— des mouvements (L’ataxie tabétique, ses 
origines, son traitement par la —) (FrEeN- 
KEL), 1031. 

Réflectibilité (La diminution de la — 
dans les parties paralysées 4 la suite de 
compression de la moelle) (Lapinsky), 
328. 


Réflexe accommodatif (Abolition -unila- 
terale du réflexe lumineux avec conser- 
vation du — d'origine traumatique) (Cos- 
METTATOS), 953. 

— achilléen (AxENrELD), 654. 

— antagoniste de Schafer (Tasanew), 654. 

— buccal (Peaveta et Bacoian), 40. 

—- contralatéral des abducteurs (Le réflexe 
rotulien, le — et le reflexe osseux de la 
tubérosité interne du tibia) (Noica), 1346. 

— cutané plantaire (Babinski), 755. 

— de Babinski dans les maladies mentales 
(Castivo), 31. 

— des orteils (Le phénoméne des orteils ou 
signe de Babinski) (Norca), 634. 

— du gratlage chez le chien & moelle sec- 
tionnée (SHERRINGTON), 261. 

— du pneumogastrique sur l’esophage et 
sur le cardia) (MeLTzer et Aver), 375. 

— lumineux (Abolition unilatérale du — 
avec conservation du réflexe accommo- 
datif dorigine traumatique) (Cosmer- 
TATOS), 953. 

— nouveau de la plante du pied (Vitex), 650. 

— e@sophago-lacrymal (Un cas de larmoie- 
ment intermittent dans la paralysie fa- 
ciale par —) (Micas), 999. 

— osseux de la tubérosité interne du tibia, 
le réflexe rotulien et le réflexe contrala- 
téral des abducteurs) (Noica), 1316. 

— paradoral (Preuves anatomiques de la 
valeur du —) (Gornon), 654. 

— particulier que l’on observe dans la con- 
tracture faciale (MoNnvINO), 829. 

— pathologique du gros orteil (Influence de 
facteurs periphériques sur la genése du 
—) (Bar), 581. 
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Réflexe pharyngien, valeur séméiologique 
1259. 

— plantaire et les phénoménes des orteils 
au — de vue physiologique et physio- 
pathologique) (Noica et 73. 

— — mécanisme (Knapp), 1241. 

— plantaire croisé (Knapp), 1241. 

— psycho-galvanique et son application a 
l'étude des troubles de la sensibilité) 
(Veracurn), 522. 

— rotulien, le réflexe contralatéral des 
abducteurs et le réflexe osseux de la 
tubérosité du tibia) (Noica), 1316. 

— — (Modification du — sous I’influence 
de la frayeur provoquée par un coup de 
fusil) (SrezNevsky), 482. 

— spécial que l'on observe dans la contrac- 
ture faciale (MonviNo), 603. 

— thermo-cutané (Influence de l’'alcool sur 
le — ct le tonus spinal des muscles vo- 
fontaires) (Lussana), 481. 

Réflexes (Accroissement progressif des 
—) 558 

— (Pathogénie de — a propos d'un cas de 
tuberculose méningée de la moelle) (Gor- 
pon), 600. 

— culanés (Phénoméne de dissociation des 
— et des réflexes tendineux chez thomme) 
(Norca), 419. 

— — dans leurs rapports avec les réflexes 
tendineux au cours du tabes) (Norca et 
Srromincer), 662. 

— — el profonds dans les maladies du 
systéme nerveux (Mepea), 651. 

— osseux (Noica), 188, 206. 

— paradoxaux (Syphilis du systéme ner- 
veux) (VaupEs ANciIANo), 489. 

— tendineux au cours du tabes compliqué 
@hémipl'gie (Norca), 1044. 

— — (Le phénoméne de dissociation des 
réflexes culanés et des — produits expé- 
rimentalement chez Thomme) (Noica), 
419 


— — (Les réflexes culanés dans leurs rap- 
ports avec les — au cours du tabes) 
(Noica el SHERRINGTON), 662. 

— — dans le tabes, dissociation (Ferran- 
NINI), 448. 

— — ef cutanés (Sur la dissociation des — 
dans les hiémiplégies organiques spasmo- 
diques) (Noica et Manse), 93. 

— vaso-molenrs (Synchronisation des — 
par excitation rythmique des nerfs cen- 
tripétes) 997. 

— viscéraux des pupilles et anisochorie 
splénique) (S GNoRELLI), 18. 

Réfraction (Rapport de linégalité pupil- 
laire avee linegalité de —) 
336 

Régénération (Critiques de la théorie de 
— des nerfs) (Casa), 258. 

— (Faits nouveaux en rapport avec la dé- 
genération et la — des nerfs) (Hatu- 
BURTON), 993. 

— (La — des nerfs sectionnés procéde-t-elle 
du bout central ou est-elle autogéné- 
tique?) (Stuart), 374. 

— (Mécanisme de — des nerfs) (Casat), 
258. 

— (Metamorphoses des neurolibrilles dans 
la ~— des nerfs) (Casat), 370. 


Régénération (Phénoménes de dégéné- 
ration et de — dans la névrite paren- 
chymateuse dégénérative expérimentale) 
(Mevea), 107. 

— (Processus de — chez des larves d’alytes 
en l'absence d'une grande tendue de la 
moelle) (WINTREBERT), 259. 

— amyélique des racines postérieures dang 
le tabes, massues d’accroissement qui 
terminent les fibres néoformées (Nae 
GEoTTE), 153. 

— aulogéene (GemELLI), 1034. 

— — des fibres nerveuses (LuGano), 8. 

— — des nerfs périphériques (Geme ti), 8, 

— — présumée des racines postéricures 
(Lueano), 108. 

— — des nerfs étudiée au moyen des greffes 
de crapauds en un siége anormal (Ge- 
MELLI), 1034. 

— — (Développement des nerfs des mem- 
bres pelviens de bufo vulgaris grettés en 
un siége anormal. Etude de la — des 
nerfs periphériques) (GeMELLI), 1034. 

— collatérale des neurones radiculaires 
dans le tabes (NaGEorre), 272. 

— de la moelle (FickvEr), 707. 

— des fibres nerveuses (PeRRoncito), 371. 

— des gaines de myéline des nerfs périphé- 
riques (Ratmann), 371. 

— et dégénération des fibres nerveuses péri- 
phériques) (Besta), 9. 

— des nerfs et Depots), 1033. 

— — et traitement chirurgical de certaines 
paralysies (Bonp), 4137. 

Régénérescence de la moelle chez 
homme (Maningesco et 270. 

— des nerfs (Maninesco et Minea), 1033. 

— nerveuse (Indications thérapeutiques 
dans les névralgies faciales rebelles et 
—) (Bantuevemy), 454. 

(Le mécanisme dela —) (Mantnesco), 
647. 

— — (Mécanisme de la —. Dégénérescence 
et des nerfs) (MAkinEsco), 


— — (Role des cellules apotrophiques 
dans la —) (Maninesco), 4033. 

Régicide (Le — Lucheni est-il aliéné) 
(Parapaks), 1262. 

Régression de la queue en |’absence des 
centres médullaires chez Rana viridis 
(Wintresert), 259. 

Rein (Nerfs et centres sécréteurs du —) 
et Pea), 56. 

Rénal (Modilications du parenchyme — 
conséculives & la section des_ nerfs) 
(Veccui), 1243. 

Rénale (Action du pneumogastrique sur 
la circulation—) (Beco et PLumier), 1036. 

Rénales (Functions hépatiques et — dans 
les psychoses) (SaLacer et Capannes), 
30 


Réparation des fonctions des nerfs péri- 
phériques étudiée d’aprés des cas de sec- 
tions verveuses chez homme) (SHEKREN) 


Repos (Illusions de — dans le travail 
ergograplique) (Fens), 213. 

Représentation mentale du mouvement 
et representation du poids, valeur meca- 
nique (Pere), 23%. 
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Représentations (Influence des — de 
reproduction sur le pouls et la respira- 
tion) (SnezNevsky), 168. 

Reptiles (Structure des plaques motrices 
chez les —) (GeMELLI), 211. 

Respiration (Altérations fonctionnelles 
de la sensibilité cutanée, de la — et de 
la circulation, constatées chez un hysté- 
rique nox convulsif) (Carui), 66. 

— (Excitations conjonctivales dans les 
rrréts de la — et du coeur) (CuEevaortier), 
146. 

— (Influence des représentations de repro- 
duction sur le pouls et la —) (SrezNevsky), 
568 


— (Modifications de la — produites par 
les injections intraveineuses de soude 
chez les animaux 4 moelle cervicale sec- 
tionnée) (WeRTHEIMER), 262. 

— normale et pathologique (RoupNerr), 
1078. 

— périodique (Un cas de pouls lent perma- 
nent avec —) (BusgueEr), 950. 

Respiratoire entre le centre 
— et le centre de déglutition) (DuccEscu1), 
375. 

Respiratoires (Névroses — dans I'hys- 
térie. Le hoquet) 


726, 

Responsabilité (Demi-fous et demi- 
responsables) (Grasset), 594. 

— (Etude psychophysiologique (Maret), 
1238. 

— (L’expertise médico-légale et la question 
de —) (Batvet), 853. 

— (Questions touchant a la —) (Tovutouse 
et Catnon), 29, 

— allénuée (Grasset), 29. 

— psychique et crime (Gonpon), 1044. 

Retard (Peur maladive du —) (Becuk- 
TEREFF), 574. 

Rétine (Allérations séniles de la macula 
chez un artério-scléreux) (GaLezowsk1 et 
Benevetti), 954. 

— (Anneau péripapillaire de fibres ner- 
veuses Opaques) (Trantas), 953. 

— (Double décollement de la — guéri 
depuis 14 ans. Choroidité disséminée) 
(Cuaitous et Porack), 823. 

— (Hémorragie en forme de disque de la 
région polaire postérieure de la —) 
(Hatt), 823. 

— (La persistance des impressions lumi- 
neuces sur la — et le cinématographe) 
955. 

— (Le gliome de la —) (Ascunze), 822. 

— (Signification fonctionnelle du pourpre 
et des pigments de la —. Substances 
résumées visuelles) 1176. 
tinien (Décollement —) (Truc), 822. 

— (Sracke), 823. 

et décollement —) (Truc), 


Rétinienne(La philébite —) 822. 
— (Rétablissement de la circulation — par 
des anastomoses & la suite d'une obs- 
truction de l’'artére centrale) (Goniy), 954. 
tiniennes (Etiologie et pronostic des 
hémorragies —) (BLernanp), 48. 
— (Fonctions — dans un cas d’amblyopie 
congéritule) (Pozack), 59. 


1409 


Rétiniennes (Fonctions — dans un cas 
congénitale) (Potack), 
6 


— (Hémorragies chorio- — chez des ado- 
lescents 4la suite d’une période de sur- 
menage physique) 823. 

— (Hémorragics — dans la compression 
du thorax) (Bax), 249. 

— (La durée des impressions —) (Virersi), 


955. 
Rétiniens (Vision entoptique des vais- 
seaux — le matin au réveil) (CLapaneve), 


954. 
Rétinite leucémique (Rocuon-Duvicneavp), 
954. 


Rétraction de l'aponévrose palmaire 
(Bovyeues), 564. 

—- (Janvini), 564. 

Rétrécissement mitral et hémiplégie 
gauche chez un hystérique gaucher 
(AmBLaap), 968. 

Rétropulsion dans un cas d’hématome 
de la dure-mére (JouTRaty), 601. 

Réves prophétiques liés & la montée du 
lait chez les femmes qui viennent d’ac- 
coucher (Vascuive), 36. 

— stéréotypés chez un jeune homme (Pr- 
NAzzA), 349. 

Réviviscence du ceur et des centres 
nerveux (p’Hatuvin), 327. 

Révolution en Russie, les troubles psy- 
chiques (Bernstetn), 972. 

Rhino-pharynx (Neurasthénie et mala- 
dies du —) (Rover), 917. 

— (Psychoses et neurasthénies en rapport 
avec les maladies du nez et du —) (Con- 
vers), 285. 

Rhombencéphale (La région du lemnis- 
cus latéral ou région latérale de l'isthme 
du —) (van GenucuTen), 1032. 

Rhumatisme articulaire (Participation 
du corps thyroide aux localisations du 
—etde diverses maladies infectieuses) 
(Ausser), 834. 

— cérébral (Traitement du — par I'hydro- 
thérapie) (Cvg), 679. 

— chronique (Méningite spinale et syn- 
drome radiculaires dans le —! (L&rine), 
279. 

— — etinsuffisance th yroidienne (AccuioTE), 
473, 536. 

et manifestations cérébrales (LEpiNe), 


0. 

avec quelques maladies de 
la moelle (Leping), 281. 

(Ses accidents nerveux) (Lépine), 

0. 

— chronique vertébral (Raymonp et Bapon- 
NEIX), 1284. 

— musculaire (Tétanie 4 forme de —) (Pr&- 
ny), 347. 

Rigidité pupillaire 4 la lumiére et rigi- 
dité pupillaire absolue (Bacu), 1083. 

Rire /hystérique 159. 

— spasmodique (GIANNELLI), 1079. 

Roéntgenothérapie (Deux cas de para- 
plégie consécutive & la — de tumeurs 
malignes) (Martini), 663. 

Rolandique (Lésion étendue de la région 
— pendant la vie intra-utérine, sans 
hénziplégie ccnséeutive) (Lox«), 4248. 
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Ruban de Reil (Ramollissement du bulbe 
avec dégénération rétrograde du faisceau 
pyramidal et du —) (Kort), 269. 

Rumivation (Mérycisme ou — chez 

~ Thomme) 1190. 

— chez l'homme (La Frenats), 1190. 

spontanée d'une méningocéle 
(Wurrte), 604. 

Russie (Trouble mental de caractére 
dépressif chez certains malades & propos 
des événements politiques en —) (GuEr- 
MAN), 125 

— (Troubles mentaux én rapport avec les 
politiques en —) (Rysakorr), 


— (Troubles mentaux liés aux événements 
politiques en —) (Rywaxorr), 125, 126. 
Rythme (Influence du ralentissement du 
— sur le travail) (Feré), 262. 

— cardiaque (Action de I'hypophyse sur la 
pression artériclle et sur le —) (Gannier 
et Tnaon), 670. 


Sacro-coccygiennes (Une variété rare 
et tardive de tumeurs congénitales —) 
(Moin et Gapovne), 1008. 

Salamandra_ maculosa (Métamorphose 
de — dans les régions privées du sys- 
nerveux médullaire) (WinTREBERT), 

59. 

— — (Métamorphose de — en dehors de la 
moelle et des ganglions spinaux) (Wu1v- 
TREBERT), 259 

Salivaires (Syndrome neurasthéniforme 
par insuffisance des glandes —) (Bacca- 
RANT), 966, 1254. 

— (Xérostomie et fonction des glandes —. 
Une forme morbide par suppression de la 
fonction salivaire) (Zacani), 965. 

Salivation (Influence du centre cortical 
de — sur lactivité réflexe des glandes 
salivaires) (Bretitzky), 438. 

Salive (Le pouvoir diastasique de la — 
dans les différentes périodes de la folie 
circulaire et dans la démence précoce) 
(Punt), 1021. 

Sanatoriums publics pour les nerveux 
(STANILOYsky), 1265. 

Sang (Action bactéricide du — chez le 
dézénéré) 1058. 

— (Action de l'alcool sur le cceur et sur la 
circulation du —) (Haskovec), 56. 

— (Cytolysines thermolabiles et thermo- 
stables dans le — des aliénés) (Isp), 

— (Etat du — dans la seclérodermie) (Cons- 
TANTIN et Levrat), 1010. 

— (Etude du — chez les nerveux) (Goerr), 
1058. 

— (La catalase du — dans quelques mala- 
dies mentales (Picutn1), 73%. 

— (La pression du — chez les aliénés et 
en particulier chez les déments précoces) 
(Luciaro et Ouannesstan), 34. 

— (Les variations des corpuscules cyano- 
hiles et des corpuscules a gravulations 
rytrophiles dans le — des épileptiques) 

(Benien1), 839. 


Sang (Microorganisme trouvé dans le — 
des paralytiques généraux) (Soxa.sxy), 
503. 

— (Pathologie de Basedow. Les altérations 
histologiques du —) (Crvrrin1), 836. 

— (Pouvoir coagulant du sérum du — des 
épileptiques) (Besta), 120. 

— (Pression du —, pouls et température 
des épileptiques) (Besta), 120: 

— (Principes toxiques coutenus dans le 
sérum du — des épileptiques) (Cent). 120, 

Santonine. Son emploi dans le traite- 
ment des douleurs fulgurantes des tabé- 
tiques (Bricace), 353. 

Sarcome angiolithique (Débilité mentale 
avec impulsions et irritabilité; a l'au- 
topsie, — du lobe frontal gauche) (Da- 
maye), 410. 

— de la base du crane (Cantonnet et Cov- 
TELA). 947. 

— des méninges (Japovay), 383. 

— diffus de la jambe englobant le nerf scia- 
tigue (DeLrino), 277. 

— du cervelet; infiltration sarcomateuse de 
la pie-mére spinale (Dercum), 334. 

— du nerf sciatique (NANvROT), 722. 

— ossifiant de la vodte cranienne ayant 
provoqué l’aplatissement des hémisphe- 
res cércbraux avec atrophie cérébelleuse 
chez un chien (Pertr), 414. 

Saturnine (Amyotrophie —, sclérose la- 
térale amyotrophique d'origine toxique) 
(Witson), 1086. 

— (Méningite —) (Mosny et Maccoizer), 1136. 

Scaphandriers (Maladie des —) (Bor- 
NET), 224. 

— (Paralysie des —) (Aupieert), 718 

Scarlatine (Paral ysie médullaire et fievre 
—) 489. 

Sciatique (Danger des injections d’alcool 
dans le nerf dans la —) (Batssaun, Si- 
car, TANon), 633. 

— (Infections locales et a distance dans le 
traitement de la —) (Gevenrt), 1054. 

— (Innervation vaso-motrice des extrémités 
inférieures aprés la section du nerf —) 
(Lapinsky), 328. 

— (La position du corps dans la —) (Mr 
NERVINI et DE Sanctis), 724. 

— (Localisation de la graisse 4 la suite de 
lésions expérimentales du —) (Lontat- 
Jacos et Virry), 1050. 

— (Le traitement chirurgical de la névrite 
—) (Pers), 577. 

— (Les injections d’oxygéne dans le traite- 

ment de la —) (MassaLonco et Danto), 

37. 

— (Les troubles de la sensibilité dans la 
radiculite — sypliilitique) (Rovsse.tER), 
1249. 

— (Sarcome diffus de la jambe englobant 
le nerf —) (De.rtno), 277. 

— (Suture secondaire du grand nerf —) 
(Suernen), 960. 

— (Traitement) (Mac Kee), 721. 

— (Traitement de la névralgie —) (Boucek), 
722 


— (Traitement de la — par des injections 
de sérum) (Lévi et Baupourn), 525. 

— (Traitement par des injections d'eau sa- 
lée) (Hay), 1054, 


| Sci: 
| 
DR 
—¢ 
for 
40. 
— pi 
Scle 
de 
RE 
Scle 
(Ce 
— ¢ 
lai 
—et 
| re 
la 
s Scle 
sili 
— 
de 
el 
— 
fan 
co 
lai 
19% 
(Pe 
(Ci 
—) 
son 
nil 
cér 
Lal 
mu 
Gal 
NE: 
— la 
mi 
Au 
764 
de 
785 


TABLE ALPHABETIQUE DES MATIERES ANALYSEES 


Sciatique (Traitement de la — par les 

injections massives du sérum altificiel) 
(Levy et Beavupouin), 777. 

—(Volumineux sarcome du nerf —) (Nan- 
prot), 722. 

— chronique (Traitement de la — et de 
formes similaires de névrites) (Wess), 

. $0322. 

— poplilé externe (Paralysie du — consécu- 
tive un accouchement) (Lecitenc), 277. 

— radiculaire (BentHEoL), 493. 

Sclérémie de l'adulte avec pigmentation 
de la muqueuse buccale) (Aubry et Bor- 
REAU), 342. 

Sclérodermie (Etat du sang dans la —) 
(Constantin et Levrat), 1040. 

— conséculive (Fibromes miliaires follicu- 
laires —) 

—et myosite (Nixon), 457. 

— circonscrite wet), 10414. 

— géneralisée (Lésions périvasculaires de 

a—) (ALovien et Tovcnarn), 342. 

— probable. Hémiatrophie faciale droite 
(Lannots), 343. 

Sclérose alrophique de la peau et myo- 
site généralisée (Petces et Criésat), 498. 

— cérébrale (Syndromes symptomatiques 
de la — superficielle diffuse) (MarcHanp 
el Nocer), 1164. 

— cérébrale a type pseudo-bulbaire chez l'en- 
fant (Anmanv-DeLILLe et Giny), 1204. 

— combinée tabélique avec atrophie muscu- 
laire progressive du type Aran -Duchenne. 
combinée amyotrophique) (Sovgvuss), 

93 


— en plaques (De l’'ataxie dans l'enfance) 
(Pexa), 958. 

—-— et polynévrite éthylique associées 
(CLavoe et Orperr), 4309. 

— — (Syphilis cérébro-spinale a forme de 
—) (Pennin et Panisor), 488. 

—— 4 évolution aigué 719. 

—— et syphilis (Carota), 19. 

— — (Cas atypiques) (AusTREGESILO et Go- 
TUzzo), 113. 

— — et pseudo-sclérose de Westphal (Simp- 
115. 

— — (Etude clinique et anatomo-patholo- 
gique (Rayvmonn et Guevana-Rasas), 719. 

— — (Frequence de certains signes prémo- 
nitoires de la —) (Mackinrosn), 414. 

— — (Paraplégie spasmodique; troubles 
eérébraux ; — probable) (Petit et 
Lanp), 114. 

— — (Un cas de tremblement essentiel si- 
mulaot en partie le tableau de la —)(Ben- 
Gamasco), 1013. 

—— (Un cas de pseudo-sclérose) (Mani- 
NEsco), 1004. 

— latérale amyotrophique 1004. 

— — — avec dégénération de la voie pyra- 
midale (Rossi et Roussy), 905. 

— — — ayant débuté aprés |’ige de 70 ans. 
cas (Rossr et Rovssy), 

— ——, dégénération pyramidale suivie 
4 la moelle au cortex (Rossi et Rovussy), 


— — — et atrophie musculaire progressive 
(Wititamson), 748. 


——-—, forme atypique (Santini), 143. 
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Sclérose latérale amyotrophique d'origine 
toxique, amyotrophie saturnine (WiL- 
son), 1086. 

— — — (Modifications anatomo-patholo- 

iques du systéme nerveux dans un cas 
le —) (Jouxousky), 487. 

— — — adébut bulbaire (Gorvon), 1004. 

——— début douloureuxr et atypique 
(Lamprion), 719. 

— marginale (La charpente névroglique 
dans le cervelet dans les cas de —) 
(Sournann), 819. 

— multiple aigué (Mansour), 488. 

— symeélrique des lobes occipitaur chez un 
idiot aveugle et épileptique 
et Ovivier), 354. 

— tubéreuse du cerveau (Travaux de I'insti- 
tut pathologique de Tuniversité d'Hel- 
singfors) (GuTiin), 552. 

Scoliose /héréditaire (Maladie de Basedow 
héréditaire accom pagnée de —)(Duprevit- 
Cuamparve), 4187. 

— hystérique (M™ Naceorre 
witcn), 4147. 

— — par contracture unilatérale des mus- 
cles du dos (Ravine), 459. 

Scopolamine (Action de la — sur lacho- 
rée de Sydenham) (Basinsk1), 86. 

— (Action de la — sur le systéme nerveux 
et les muscles) (Pantsor), 844. 

— (Anesthésie par le bromhydrate de — 
et le chloroforme) (Zenrovn pen 
mats), 167. 

— (Rachistovaine et — dans la laparoto- 
mie) (Cuaput). 848. 
Scopo-morphinique 

847. 

Scotome central (Du — dans l’amblyopie 
congénitale ct de son rapport avec l'ac- 
couchement) (Scrint et Fortin), 1000. 

Scotomes par éclipse solaire (AUBARET), 

59 


(Anesthésie 


Scrupules (Confusion avec la neurasthé- 
nie) (BALLert), 282. 

Secousses ry(hmiques continues des mus- 
cles de la d:glutition, deux cas de ramol- 
lissement cérébelleux (Kiet), 1082. 

Sécrétion interne (Pression artérielle et 
glandes 4—) (Panisor), 1254 

— — (Syndrome neurasthéniforme par in- 
suflisance des glandes salivaires. Etude 
de la — des glandes salivaires) (Bacca- 
RANt), 4254. 

Sections xerveuses (La réparation des 
fonctions des nerfs périphériques étudide 
daprés des cas de — chez l'homme) 
(Suernen), 478. 

Sémeéiologie des maladies du systeme 
nerveux (Durovr), 1239. 

Sénilité, cerveau sénile (Lev1ENNE), 502. 

Sens (Epuisement de l'activité des — et 
du mouvement chez l"homme) (ALBbERTO- 
NI), 243. 

Sensation la pression (Sensation vibra- 
toire et —) 650. 

— de la douleur, localisation (Beck), 946. 

— de la faim et sensation de la soif (Lu- 
cian), 327. 

— de vibration (L’ostéoaccousie et ses rap- 
ports avec la —) (Nevrra), 212. 

— particuliére de lisse (Tumperc), 654. 
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Sensation vibratoire dans les maladies 
du systéme nerveux (WiLLiamson), 1240. 

— — et sensation 4 la pression (STEINERT), 
650 


Sensations gustatives subséquentes (Pout- 
MANTI), 438 

— perverses de température (Apnutz), 650. 

Sensibilité (Abolition hystérique de 
toute — dans la moitié gauche du corps) 
(Pesxorr), 1149. 

— (Altérations fonctionnelles de la — cuta- 
née, de la respiration et de la circula- 
tion constatées chez un hystérique non 
convulsif) 66. 

— (Amyotrophie des membres supérieurs 
et du thorax sans troubles de la —. Sy- 
ringomyélie probable) (Rosz et Fran- 
cals), 1204, 4233. 

— (Centres sensitifs séparés pour les mem- 
bres dans le lobe pariétal) (Sri.tEr), 332. 

— (Douleurs d'origine psychique) (Fernan- 
NINI), 649. 

— (Epuisement rapide de la — au contact 
et a la pression) (Eccen), 294. 

— (L’hyperesthésie en clinique) (Leven), 649. 

— (Les troubles de la — dans la radicu- 
= sciatique syphilitique) (Rousseier), 

9. 


—. Transmission dans la moelle épiniére 
(Rotumann), 242. 

— (Troubles de la — dans les paralysies 
faciales périphériques) (Donatn), 828. 

— (La réparation des fonctions des nerfs 
périphériques étudiée — les cas de 
sections nerveuses chez l'homme) (SHer- 
REN), 478. 

— (Le réflexe psycho-galvanique et son 
application a l’etude des troubles de la 
—) Veracura), 522. 

— (Lésion pédonculaire avec thermo et 
vasoasymeétrie. Lésion protubérantielle 
avec thermo-vasoasymétrie et dissocia- 
tion syringomyélique de la —) (SovguEs 
et Vincent), 416. 

— (Les troubles dela —au début de la pa- 
ralysie générale progressive) (P1172), 674. 

— (Troubles de la — dans l’hémiplégie 
cérébrale (SanppenG), 657. 

— (Troubles de la — dans l’ischémie locale 
aigué) (ScuLesincer), 118. 

— (Troubles de la — d'origine cérébrale) 
(Harscuek), 555. 

— (Troubles de la — d'origine cérébrale) 
(Scuarrer), 657. 

— (Un nouvel algésimétre. Apercu critique 
de diverses méthodes algésimétriques) 
(Tuunsens), 328. 

— dla pression (Eccen), 529. 

— — (La baresthésie) (Eger), 584. 

— —(Troubles de la baresthésie — et leur 
coexistence avec l’'anesthésie vibratoire) 
(Marinesco), 380. 

— dite récurrente ou,de suppléance (Pan- 
sini), 328. 

— générale (Sens stéréognostique chez les 
aliénés par rapport aux troubles de la—) 
(Fratini), 163 

— thermique (La dissociation des — et 
douloureuse dans les blessures de la 
moelle) (Prrz), 957. 

— ve-rato: (Liexzoe), 619. 


Sensitifs (Nouveaux faits relatifs a la 
symptomatologie des troubles — du la- 
rynx) (AveLLIs), 664. 

Sensitive (Un état d'irritabilité — parti- 
culiére des nerfs laryngés supérieurs ou 
inférieurs) (BoENINGHAUs), 661. 

Sensitives (Aires — segmentaires spi- 
nales considérées au point de vue clini- 
que) (Toorn), 438. 

— (La conduction des impressions — dans 
la moelle) (Simpson et Hernine), 438. . 

— (Topographie des altérations — dans la 
rachistovainisation) (Rapournin), 489. 

Sensorielle (Dédoublement de la person- 
nalité par altération — d'origine périphé- 
rique) (Pattuas), 74. 

Sens sléréognoslique (Astéréognosie sans 
troubles moteurs ni sensoriels) (WetsEn- 
Bune), 594. 

— — chez les aliénés par rapport aux trou- 
bles dela sensibilité générale (Fratini), 163. 

Septicémie typhique sans lésions intes- 
tinales avec terminaison par méningite 
(Piccnt), 339. 

Sérothérapie dans le traitement des pa- 
ralysies dipht¢riques (Ausser), 1094. 

— (Goitre exophtalmique au point de vue 
de la —) (Ewrne), 353. 

— (Le goitre exophtalmique devant la —) 
(Lepine), 229, 

— (Tétanos céphalique avec paralysie fa- 
ciale unilatérale du cété traumatisé, —, 
guérison) (Guinanp), 666. 

— anti-tétanique et téetanos (Reynter), 1092. 

Sérum (Le pouvoir coagulant du — dans 
la démence précoce et dans la folie ma- 
niaque dépressive) (Besta), 1021. 

— (Pouvoir coagulant du — du sang des 
épileptiques) (Besta), 120. 

— (Principes toxiques contenus dans le — 
du sang des épileptiques) (Cen1), 120, 

— antilétanique (Cas de tétanos traité avec 
du —) (Hatt), 975. 

— — (Guérison d'un cas de tétanos trau- 
matique chez l'enfant par le —: pseudo- 
tétanos des enfants) (Pexa), 668. 

— — (L’ulililé des injections préventives 
de —) (Krarrt), 23. 

——(Tétanos grave guéri par Il’associa- 
tion du chlorhydrate de bétaine au — 
et la médication calmante) (Japoucay et 
Pexicanp), 610. 

— — (Télanos, valeur curative et préven- 
tive du—) (Router, Bazy et Turery), 1090. 

— — (Tétanos, injections de —, guérison) 
(TuHompson), 1090. 

— artificiel (Traitement de la sciatique par 
les injections massives de —) (Lévy et 
Beavpouin), 525, 777. 

— de Roux dans le traitement des paraly- 
sies diphtériques (Comey), 1094. 

— du sang, ses propriétés dans la pellagre 
humaine (Besta), 1139. : 

— gonococcique (Agglutination du méningo- 
coque de Weichselbaum par un —) 
Bruckner et Cristiann), 276. 

— méningococcien, et dans le traitement de 
la méningite cérébro-spinale (LavnorF), 
1050 

— foxique pour les nerfs périphériques 
(Sunsipt), 22. 
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" névrotoxiques et les lésions qu’ils 

produisent 374. 

— —(A propos des —) (Ross1), 995. 

Sexuelle (Eunuchisme et psychologie —) 
(Manis), 677. 

— (La peur et l'explosion —, douleur et 
plaisir) (Féne), 464. 

— (Traitement de I'hyperesthésie — par 
I’hyoxine) (Motsset), 679. 

— (Traitement par les moyens physiques 
de la constipation habituelle et de la 
neurasthénie —) (ZaBLupowsk!), 73. 

Simulateurs (Sur les —) (Cuanrentien), 


67. 

Simulation (Recherches sur les névroses 
traumatiques, rareté de la — dans les 
vévroses traumatiques. Simulation naive 
et inconscicnte) (Born), 387. 

— et interprétation des accidents du tra- 
vail (Sanp), 644. 

—, hystérie et troubles trophiques (Bars- 
savp et Sicarp), 685, 752. 

— (Un cas de — suivi de réforme) (Tissot 
et Mezip), 846. 

— (Un cas singulier de — chez un enfant) 
(Sovgves), 459. 

— de la folie (Stoenesco), 1196. 

— d'une amblyopie élevée dans un cas de 
strabisme alternant (DeLonp), 336. 

Simulatrice (Une vol —) (I ), 


846. 
Simulée (Aphonie hystérique et aphonie 
—) (Jounpin), 725. 

Simulés (Amnésie et délire de persécu- 
tion —)(Prtaes, Récis et ANGLAvE), 37, 
Singe (Mal de Pott chez un —) (Souruanp), 

599. 


Singes (Fonctions des aires d’association 
chez les —) (Franz), 260. 

Sinus (Thrombo-phlébite post-grippale du 
—) (Canniére et Vermescn), 338 

—caverneuxr (Thrombose primaire du — 
avec englobement de tous les nerfs cra- 
niens cété a l'exception du nerf au- 
ditif) (Zentmayer et WetsEmBunc), 955. 

— de la dure-mére (Hémorragie des —) 
(PrinGie), 959. 

— — (Trombose du —) (Beatrer), 1179. 

— latéral(Signes et traitement de la throm- 
bose du — et de Ja veine jugulaire) (Ken- 
Non), 679. 

— longitudinal supérieur, suture (Sxv- 
4178. 

Sinusite sphénoidale (Complications céré- 
brales et ophtalmiques de la —) (Tuom- 

$0N), 555. 

Sitiomanie (Symptime de psychose pé- 
riodique) (BaLLet), 305. 

Sodium (Influence exercée par les sels de 
calcium et de — sur l’évolution de la 
tétanie expérimentale) (Panuon et 
CHE), 916. 

Soif (La sensation de la faim et de la —) 
(Lue1ani), 327. 

Soldats russes (Confusion mentale aigué 
et ses particularités chez les —) (Soukua- 

mmeil (Attitudes des épileptiques pen- 
dant leur —) (Ross), 231. 

— (Faits et hypothéses dans l'étude du —) 
(Gemexis), 1057. 


REVUE NEUROLOGIQUE, 


1443 


Sommeil (Importance de la méthode 
graphique dans l'étude du — dans les 
maladies) (Lumproso), 996. 

— (La connaissance des mouvements pen- 
dant le —) (Séene), 841. 

— (La trypanosomiase humaine ou mala- 
die du —) (L&vi-Siaveve), 962. 

— (La maladie du — au Sénégal, trois cas 
traités, guérison d'un cas) (Tuiroux et 
vb’ ANFREVILLE), 669. 

— (Maladie du —. Cing nouveaux cas de 
trypanosomiases chez les blancs. Essais 
de traitement) (Martin), 669. 

— (Thévrie biologique du — de M. Clapa- 
réde) 1057. 

— (Théorie osmotique du --) (Devaux), 


— (Tic du —) (Dexevre), 500. 

— (Troubles thermiques dans les cas de 
privation de —) (Vascutpg), 327. 

et sommeil nocturne (Vascuipe), 

— électrique (Leduc), 946. 

— — par des courants électriques de basse 
tension et a interruptions modérément 
fréquentes; épilepsie électrique et élec- 
trocution) (Rapinovircu Louise), 41. 

Somnambulisme (Crises convulsives 
probablement hystériques. — et fugues) 
(Cracve et Rose), 181. 

Son (La pression du — dans Il’organe de 
Corti) 1078. 

Sorties provisoires a titre d’essai La thé- 
rapeutique des maladies mentales (Hoc- 
overt), 38. 

Soude (Modifications de la respiration 
produite par les injections intraveineuses 
de — chez les animaux 4 moelle cervi- 
cale sectionnée) (WeRTHEIMER), 262. 

Souvenir (Psychologie du — chez les 
aphasiques) (Vascuipe), 543. 

Spasme (Hémi— facial périphérique avec 
parésie faciale) (AnonE Tuomas et 
pER), 746, 

— cortical (Epilepsie jacksonienne. Carac- 
téres différentiels entre le — et le 
spasme périphérique. Hypothése sur le 
mécanisme de Ja déviation de la téte) 
(Vincent), 1299. 

— facial, anatomie pathologique (ANpRé- 

womas), 1273, 1316. 

— — blépharospasme traité par des in- 
~ profondes d’alcool au niveau de 
“émergence du nerf facial (VaLupe), 824. 

— — (Blépharospasme hystérique monocu- 
laire et monosymptomatique type inter- 
mittent) (PatrstapEs), 824. 

— — (Hémispasme facial guéri par une 
injection profonde d’alcool) (Apapre et 
Dupvuy-Dutemps), 828. 

— — (Procédés de traitement) (pe Spé- 
VILLE), 59. 

— —(Traitement du blépharospasme grave 
l’'anastomose spinofaciale) (Apapie et 

UNEO), 823. 

— tonico-clonique continu généralisé et po- 
lioencéphalite aigué des enfants (AL> 
Locco), 8415. 

Spasmes (Alcoolisation locale du nerf 
acial dans les — et les tics de la face) 
(Baissaup, Sicanp et Tanon), 453. A 


97 
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Spasmes delividiens pendant les mouve- 
ments de l'épaule (Guenmonrrez), 456. 
Spasmodiques (Les centres moteurs 
réflexes de la moelle. Le phénoméne de 
chez les —) (Noica), 

1318. 

Spasmophilie (Zauonrsky), 499. 

Sphacéle des oreilles (Asphyxie locale des 
exirémités avec —) (HatLorgau et Las- 
NIER), 832. 

Sphéno-temporal (Abcés du lobe — du 
cerveau d'origine otique) (Wicart), 57, 

Spina bifida (Greensens), 1009. 

— — et méningite fuetale (Rapavup), 340. 

— — opéré et guéri (Hiamisson et Cuampe- 
bE Rrees), 1044. 

Spinal (Section de la branche externe du 
— dans le torticolis dit mental) (Ba- 
BINSKI), 1208. 

Spinale (Sarcome du cerve.et; infiltra- 
tion sarcomateuse de la pie-mére —) 
(Deacum), 334. 

Spinales (Aires sensitives segmentaires 
—) (Toorn), 438, 

— (Modifications — dans les lésions céré- 
brales en foyer) (Marcou.is), 114. 

Splénique (Les réflexes viscéraux des 
et l'anisochorie —) (S1GNoRELLI), 


Splénomégalie (Les relations présumées 

ms existeraient entre la — et la thyroi- 
omégalie) (Pont), 4188. 

Spondylose (Hunter), 1040. 

— (Rhumatisme chronique vertébral) (Ray- 
monp et Bawonnerx), 1284, 

— blennorragique (Cuatsse), 1184. 

— — et Lanocue), 1184. 

— rhizomélique (PaGutiano), 119. 

— — (MINGAzzZINI), 345. 

— — (PemBenton), 722. 

— — (Gonrpon), 1009. 

—— au début (Crorr:), 345. ; 

Stage psychiatrique en France et a 
l'étranger (SEaieux), 74. 

Staphylocoques (Méningite puerpérale 
— chez une accouchée) et 
339, 

Stase papillaire (La trépanation dans le 
de la —) (Dusarry et 

001. 

— — (Trépanation dans le traitement de la 
—)(Dusparry et Guittor), 59. 

Stasophobie et basophobie astasie-abasie 
(Pannon et Napespe), 1149. 

Station (Travail ergographique dans la 
—) (Fére), 263. 

Statistique des aliénés (pt Vence), 1265. 

Stéatopygie chez les prostituces (ve 
Buasio), 456. 

Stéatose hépatique (Dément précoce mort 
phtisique avec — et lésions cellulaires 
toxiques de l’écorce cérébrale (LaiGNet- 
Lavastine et Lenoy), 164. 

Stéréognostique (Sens — chez les 
aliénés par rapport aux troubles de la 
sensibilité générale) (Frarini), 163. 

Stéréotypée (Récidive médico-légale — 
chez un malade débile) (Durne et Cuar- 
PENTIER), 349. 

Stéréotypés (Réves — chez un jeune 
homme) (Penazza), 349, 


quelques formes (Damaye), 


— graphique chez un dément précoce (Mar- 
CHAND), 466. 

Stéréotypies et phénoménes d’automa- 
tismes chez les aliénés (Fratint), 1016. 

— pendant le sommeil (SeGnre), 841. 

Sterno-mastoidien (Hémiplégie du la- 
rynx et dela langue avec ou sans para- 
lysie du — et du trapéze) (Tapia), 660. 

Stigmates hystériques causés par des 
— organiques du cerveau) (Hoppe), 

Stokes-Adams (Maladie de — par lésion 
scléro-gommeuse du faisceau de His) (Va- 
quez et Esmern), 447. 

— (Uncas de maladie de —) (pz Renzz), 950. 

(Analgésie spinale> (Banker), 

— (Anesthésie médullaire par la —; cause 
des échecs; moyens dy parer) 
SANDRI), 38. 

—, action (Vavano), 427. 

— (Cent cas d’analgésie spinale a la —) 
(Prince), 1062. 

—, ses avantages, ses inconvénients (Srav- 
THERS), 127. 

Stovainique (Anesthésie médullaire —) 
(Sapatuces), 106 

Strabisme (Simulation d’une amblyopie 
élevée dans un cas de — alternant) (De- 
Lornp), 336. 

— sursumvergent (Torticolis oculaire et —) 
(pe Lapersonne), 1001. 

Strychnine (Altération des cellules ner- 
veuses a la suite de l’empoisonnement 
subaigu par la —) (Pizzo). 141. 

Subconscients (Nature des éléments — 
et inconscients) (Duprat), 68. 

Sublimé (Injections intraveineuses de — 
corrosif dans la méningite cérébro-spi- 
nale ¢pidémique) (Tasso), 720. 

Suggestion (Emotion, — et hystérie) 
(Basinsk1), 752. 

— et hystéerie (A propos de l'article de 
M. Bernheim intitulé : Comment je com- 
prends le mot hystérie) (Basinsk:), 672. 

— (Inutilité des controverses sur la formule 

. — et persuasion. L’éducatiun, traitement 
des névroses) (Lévy), 1260. 

— (Signes objectifs que la — ne peut repro- 
duire) 1259. 

— (Hypnotisme et — devant la justice et 
la sovi''té) (Maninesco), 4450. 

— (Hystérie et —) (Bennnerm), 1054. 

de suicide par —) (Lemarrne), 


— (Une grenouille dans l’intestin. Guérison 
par — due a l'emploi d'images radiogra- 
phiques) (Bousquet), 847. 

Suicide (Du —) (Piicz), 505. 

— (Hystérie et —) (Courson), 505. 

— (Hystérique, homicide et —) (AupENINo), 


— (Tentative de — par suggestion) (Le- 
MAITRE), 72. 

— automitique ou involontaire chez un 
épileptique (Spratiine), 505. 

— chez les négres (Ortiz), 505. 

Sulfure de carbone (Amblyopie par le —) 
(Orrrer), 59, 
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Surdité compléte par lésion bilatérale des 
lobes temporaux (CHanpentier et Hat- 
BERSTADT), 1040. 

— dans le myxeedéme (Kemp), 1040. 

— (Kine), 1040. 

— verbale (Aphasie par —) (Scuwarrz), 


334. 
— — (Hémisphére gauche d'un aphasique 
. moteur sans agraphie, sans — ni cécité 
verbale) (Lemos), 332. 
—— pure hystérique (GALLIGARIs), 499. 
Surmenage physique (Hémorragies cho- 
rio-rétiniennes chez des adolescents a la 
suite de —) (THitiiez), 823. 
mal (Troubles mentaux dans les 
différentes variétés du —) 


348. 

Surrénale (Education de la fonction 
vésicale par le moyen de l’opothérapie 
—) (Zanont), 1146. 

— humaine (Structure des cellules ner- 
veuses de la substance médullaire de la 
—) 992, 


Surrénales (Action anti-curarique du 
principe actif de la capsule —) (PaNELLA), 
1446 


— (Hémorragies doubles des capsules 
chez une femme adulte, épileptique) 
(Voisin et 553. 

— (Hypertrophie expérimentale des ca 
le chien) (ALoutrER), 1446. 

— (Les capsules — et Il’ostéomalacie) 
(Bossi), 482. 

— (Lésions des glandes — dans la psychose 
périodique) (Mouratorr), 675. 

— (Lésions des glandes vasculaires san- 
uines, corps thyroide, capsules — dans 
es érythémes desyuamatifs et les affec- 
tions bulleuses) (Gastou et Boco.eporr), 
1146. 

— (Méningite tuberculeuse avec granulie 
pulmonaire et pleurale, Raie méningi- 

tique remplacée par une ligne blanche 
tres prononcée en rapport avec des alté- 
rations des —) (SimepEy et Tunet), 
4134. 

— (Préparations opothérapiques de — dans 
le traitement de la coqueluche) (Feve- 
nici), 974. 

— (Structure et fonctions des capsules —) 
(Marrassini), 329. 

—, ulilisations thérapeutiques (BELLorT!), 
354 


— (Cuiicutno), 354. 
Suture (Section du cubital par fragment 
de verre. —. Guérison) (VicNarp), 277. 
Sylvienne (Syphilis cérébrale précoce, 
artérite du tronc basilaire et foyer de 
ramollissement protubérantiel. Artérite 
de la —; méningite, mort, autopsie) 
(Constantin), 443. 

Greapetestemie dans le traitement de 

névralgie faciale (Demerrian), 1063. 

— abdominale (Ruaa1), 975. 

— cervicale (Sepireau et Scuwartz), 1023. 

Sympathique (Eléments du — périphé- 
rique. Histogenése des éléments ner- 
veux) (Craccio), 54. 

— (Formation de nouvelles cellules ner- 
veuses dans le — des oiseaux) (C1acci0), 


4415 


Sympathique (Herpés de la face et syn- 
drome — cervical unilatéraux chez un 
tabétique) (JEANsELMe et Sezary), 1029, 

— (Influence toni-excilatrice du grand — 
sur les muscles circulaires du duodé- 
num) (Courtape et Guvon), 148. 

— (Les ganglions nerveux des racines pos- 
terieures appartiennent-ils au systeme 
du grand —) (Simon et Hocue), 40. 

— (Métamérie du —) (van Rynperk), 147. 

— (Métamérie du systéme nerveux —. In- 
nervation pilomotrice) (Kynperx), 1126. 

— (Paralysie du — cervical gauche) (Vit- 
LaRD et 1006, 

— (Rapports topographiques entre le — et 
le vague au cou) (Cusnié-Ligniére), 1052. 

— abdominal (Action constrictive qu’exerce 
le —) (Franck), 447. 

— cervical (Nerfs sym 
anatomie et phy 
KAERT), 1278. 

— — (Technique de la découverte et dela 
du —) et Scuwanrz), 


athiques du larynx, 


ogie du —) (Baogc- 


un cas de lésion (Cnoummer), 

Sympathiques (imprégnation argen- 
tique des de Thome) 
(Latene.-Lavastine), 1126. 

— (Présence de ganglions — situés au- 
dessous des ganglions spinaux) (Mani- 
nesco et Minea), 1170. 

Syncinésie des muscles élévateurs du 
globe oculaire dans les cas de paraly- 
sies périphériques du nerf facial) (Cuia- 
print), 559. 

Syndactylie (Amputation congénitale 
des doigts et —) (Ficai), 1040. 

— congénitale 496. 

Syndrome 4 prédominance cérébelleuse 
(Kyste a échinocoques du ventricule la- 
téral avec — chez un enfant) (Fepg- 
nici), 334. 

— cérébelleuxr (MovEna), 820. 

— — dd ala malaria (Fort), 820. 

— — (P&con1), 334. 

334. 

— — par infection malarique (Fon), 


1042. 

740. 

et crises bulbaires (Pezz3), 


— de Brown-Séquard (Variétés en largeur 
du —) (Kurpre: et 1283. 

— de Dejerine ou claudication intermit- 
tente de la moelle (Sottrmr), 489, 

— de Friedreich associé ou syndrome 
myopathique (Guitarpucct), 156. 

— dela queue de cheval (Compression de la 
moelle associée & un —) (Ciaupg et Tov- 
cuarp), 41305. 

Moebius, akinesia algera (Piazza), 

0414. 

— @hyperfonctionnement des glandes vas- 
culaires sanguines chez les acroméga- 
liques 458. 

qe Korzakoff, quelques considérations 
sur le tabes psychose (Stransky), 675. 

— de Landry et rage paralytique (Remirn- 
GER), 274, 
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Syndrome de Millard-Giibler (Stoicesco 
et 486. 

— de Weber avec hémianopsie; foyer de 
_ramollissement dans le pédoncule, dans 
les corps genouillés externe et interne 
et la bandelette optique) (Rossi et Roussy), 


— hémi-tonoclonique post-hémiplégique, 
ses rapports avec les autres troubles 
moteurs (ETIENNeE), 
4079, 1244. 

— hystérv-organique de diagnostic difficile 
(Cave), 160. 

— méningé (Insolation, —. Ligne blanche) 
(pe Massany et Liav), 4435. 

— méningé-cérébelleux dans la tierce prin- 
taniére (Ficacci), 820. 

— myasthénique post-thyroidique (Pranpi), 
446. 


— myoclonique avec réaction méningée 
(Papitton et Gy). 4043. 

— myotonique de la musculature des yeux, 

’ de la langue et des membres supérieurs, 
survenu accidentellement chez deux ma- 
lades agés l'un de 54 ans, l'autre de 
40 ans) (Baier), 308. 

— neurasthéniforme par insuffisance des 
glandes salivaires (Baccarani), 4254. 

— neurasthénique et syndrome labyrin- 

_ thique) (Rover), 336, 

— pédonculaire bilatéral avec ataxie du 
type cérébelleux 269. 

— polynévritique consécutif a I’infection 

malarique (Gioserrt), 4137. 

spasmodique alterne associée 
a un —, dd probablement a une lésion 
irritalive du faisceau géniculé) 
et Lesonne), 744. 

— surrénal (Troubles mentaux dans les 
différentes variétés du—) (Juque tier), 348. 

— sympathique cervical et herpés de la 
face unilateraux chez un tabétique (Jean- 
SELME et Sézany), 1029. 

— syringomyéliqgue amélioré par la radio- 
thérapie (Ronzon1), 224. 

— — (Myélite centrale et —) (ANGELOozz1), 
1003. 

— thalamique 1080. 

— —(Néoplasme cérébral; début par hé- 
mianopsie suivi 6 mois aprés par un — 
avec hémiplégie) (CLaupe et Rose), 183. 

— ulérin fonctionnel de nature neuro-ar- 

*“thritique (Cros), 565. 

— vestéibulaires (Raymonpb), 659. 
yndromes cérébelleux congénitaux (Vor- 
sin et Mack ve Lépinay), 395. 

— mentaux symptomatiques de la sclé- 

. rose cérébrale superficielle diffuse) (Man- 

et Nover), 1164. 

— paralytiques généraux au point de vue 
étiologique) (Bernarp), 235. 

— radiculaires (Méningite spinale et — 
le rhumatisme chronique) (LErine), 


279. 

Syphilides cutanées et paralysie géné- 
rale (Qugynat), 4152. 

Syphilis (Crises épileptiformes. Signe 
d'Argyll. Lymphocytose. — remontant a 
“$2 ans) (BALLET et Vavensi), 1213. 

—, début du cdté du systéme nerveux 
(BurtrNo), 266, 


Syphilis et paralysie générale (Jour: 
DAN), 31. 

— (Lamenion), 970. 

— et tabes chez le méme individu (Dantos 
et Denoy), 448. 

— (Lésions du cerveau dans la —. M 
encéphalite diffuse) (Bosc), 266. 

— (Psychose par —) (Cappuccio), 4454... 

en plaques et —) (Carota), 

— accompagnée de vertiges (JuLitEN), 557. 

— @ virus nerveux (Ailections syphilogénes 
du systéme nerveux central et la —) 
(Fiscuter), 267. 

— bulbaire (Bonnamoun), 269. 

— cerébrale (Bosc), 266. 

— — avec coma, Guérison (Lippe), 998. 

— — chez les enfants (Fainpanks), 999, 
41245. 

— — (Diagnostic différentiel entre la pa- 
ralysie générale et la —. Un cas intéres- 
de paralysie générale) (Satmon), 

— cérébrale diffuse (Lavame), 906. 

— cérébrale précoce; artérite du trone ba- 
silaire et foyer de ramollissement protu- 
bérantiel; guérison. Artérite de la syl- 
vienne ; méningite, mort, autopsie)(Cons- 
TANTIN), 443. 

— cérébro-spinale (Contribution anato- 
mique et clinique a la paralysie géné- 
rale, 4 la — et aux lésions médullaires) 
(Meyer), 968. 

—— (lodipine et son application dans la 
thérapie, dans la —) (Kono.korr), 6414. 

— — 4 forme de sclérose en plaques) 
(Perrin et Parisor), 488. 

— congénitale (Ophtalmoplégie externe due 
a la —) (Bramwe.t), 597. 

— des centres nerveux (GavucuneEn), 443. 

— — (Liquide céphalo-rachidien puriforme 
au cours de la —) (WipaL, Lemierns et 
Bown), 1087. 

— du cerveau. Méningo-encéphalite chro- 
nique associée & une syphilis scléro- 
gommeuse) (Bosc), 266. 

— du systéme nerveux. (Réflexes croisés 
paradoxaux) (VaLpEs 489. 

— héréditaire (Réactions méningées dans 
un cas de —) (Ravaur et Danne), 454. 

— héréditaire tardive (Travaux de I'Insti- 
tut pathologique de l’université d’Hel- 
singfors) (HomEN), 552. 

— — — (vE La CHAPELLE), 552. 

— nerveuse diagnostiquée par la ponction 
lombaire (Ninor), 274. 

— secondaire (Chorée de Sydenham au 
de la —) (Rose et Cuanrien), 
526 


— secondaire rebelle au mercure, surve- 

venant par poussées cutanées accompa- 

nées daccidents méningés et 
ALLOIZEL), 959. 

— scléro-yommeuse (Syphilis du cerveau. 
Méningo-encéphalite chronique associée 
a une —) (Bosc), 266. 

— spinale forme amyotrophique (LaN- 
nots et Poror), 557. 

— tertiaire (Rapports de la — avec le tabes. 
et la paralysie générale) (Hupovernic et 
Guszwan), 969, 
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TABLE ALPHABETIQUE DES MATIERES ANALYSEES 


hilitique (Atrophie musculaire myé- 
d'origine —) (Lannots et Po- 
ror), 343. 
a iiemorragi cérébrale chez un — et al- 
coolique) (MARAGLIANO), 443. 
— (Nature — des lésions de la paralysie 
- générale) (Bosc), 235. ; 
— (Tabes en évolution chez un ancien 
- hémiplégique —) et Larocue), 
176 


hilitiques (Arabes — et paralytiques 
genéraux) (Marie), 503. 
— (Lésions — et tabes) (Nico.as et Mov- 
rot), 274. 
— (Réaction des 
lysie générale et le ta 
vapiTi), 1453. 
— tertiaires (Accidents — et tabes) (Du- 
pots), 474. ‘ 
hilogénes (Affections — du systéme 
(Amyotrophie des mem- 
res supérieurs et du thorax sans trou- 
bles de la sensibilité. — probable) (Rose 
et Faancats), 1233. 
—, anatomie pathologique (GNILARovsky), 
224 


— dans la - 
(Manie 


— avec chiromégalie suivie d'’autopsie) 
(Lueamitte et Anton), 755. 

—avec double névrite (WEISEN- 
Burs @t THORINGTON), 957. 

— avec phénoménes bulbaires et troubles 
trophiques intenses) (Raymonp et Le- 
JONNE), 744. 

— avec signe d’Argyll-Robertson (Rose et 
Lemarrre), 1300. 

— chez le vieillard (OnEnstetNner), 592. 

— consécutive a l’écrasement d'un doigt 
(Lesonne et Cuartier), 79. 

— (Deux cas de —) (Monro), 19. 

— et tabes (Soveves et Banpé), 977. 

— (Lésions articulaires dans la —) (Mara- 
GLIANO), 1003. 

— (Lésions médullaires rappelant celles de 

la — chez un nouveau-né ectroméle) 
(Ban et Keavitry), 514. 

— (Le traitement dela — par les rayons X) 
(Beavsour et Luzamirre), 4342. 

— (Le traumatisme comme antécédent de 
la — et du tabes) (Lupium), 957. 

— (Malformations congénitales. — congé- 
nitale ou lésions diffuses du systéme 
nerveux) (Durour), 1220. 

— ou lépre (Gaussen et Lévy), 558. 

— probable (Amyotrophie des membres 
supérieurs et du thorax sans troubles de 

—) (Rose et Frangcats), 


-- (Un cas d’onycholyse par —) (Cap- 
PELLI), 1003. 

— traumatique (Ferrannint), 1003. 

Syringomyélique (Lésion pédonculaire 
avec thermo- et vaso-asymétrie. Lésion 
protubérantielle avec thermo-vaso-asy- 
métrie et dissociation — de la sensibi- 
lité) (Soveves et Vincent), 416. 

— (Myélite centrale et syndrome —) (ANGE- 
Lozz1), 1003. 

— (Syndrome — amélioré par la radiothé- 
rapie) (Ronzon1), 224. 


~ 
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Tabes (Accidents syphilitiques et —) 
(Dusors), 274. 

— (Arthropathie tabétique) 
BALLivet), 273. 
— (Association du — avec la paralysie 
énérale progressive) (Marinesco et 
OLDSTEIN), 504. 
— avec faibles altérations 
postérieures (Lone), 909. 

— avec poussées de polynucléaires dans 
le liquide (VILLARET 
et Trxter), 152. 

du —) (Bernnem), 908. 

— (Débilité congénitale du feuillet ectoder- 
mal et l'évolution du —) (Birrorr), 152. 

—, diagnostic précoce (Ports), 19. 

— (Diverses formes de syphilis des centres 
nerveux) (Gaucher), 443. 

— en évolution chez un ancien hémiplé- 

gique syphilitique et Larocue), 


(Cotter et 


des racines 


— et phénoméne de l’angle du genou (Orn- 
CHANSKY), 449. 

— et syringomy¢lie (Soveves et 977. 

—, étiologie (Orta), 19. 

— (Etat des réflexes tendineux au cours 
compliqué d’hémiplégie) (Noica), 
4044. 


— (Etude des ganglions spinaux dans un 
i cas de —) (Maninesco et Minéa), 
418. 

— (Hémiplégie d'origine thalamique 4 
23 ans. Paralysie générale et — a 26 ans) 
(Lesonne et Cuantien), 410. 

— (Histologie fine des ganglions et des 
racines postérieures dans le —) (Mart- 
nesco et Minea), 909. 

— (Injections sous-arachnoidiennes de fibro- 
lysine dans le —) (Lueruitre et Levy), 


4214. 

hil 

— (La réaction des anticorps syphilitiques 
dans la paralysie oh (Mante 
et Levapitt), 4047. 

— (Le pronostic du —) (von Maxatsé), 663. 

— (Le traumatisme comme antécédent de 
la syringomyélie et du —) (Luptum), 957. 

— (Les agents physiques dans le traitement 
du —) (ALLarp et Cavvy), 467. 

— (Les exercices méthodiques dans le 
traitement du —) (Maras), 508. 

— (Les réflexes cutanés dans leurs rap- 
ports avec les réflexes tendineux au 
cours du tabes) (Noica et Sraomincen), 
662. 

traitements utiles du —) (BeLvéov), 


—-, lésions méningées (Paviot), 220. 

— (Lésions syphilitiques et —) (Nicoxas et 
Movrtor), 271. 

— (Massues d'‘accroissement dans la subs- 
tance grise de la moelle au cours du —) 
(NAGEOTTE), 272. 

— (Méningite spinale du —) (Léprne), 224. 

—, nouvelle théorie pathogénique (Dens- 
Low), 1044. 

—, pathogénie conjectivo-vasculaire (Beut- 
TER), 222. 

—, pathologie (Pontic6ra), 19. 
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Tabes, traitement par la _fibrolysine 
(Pore), 1045. 

— (Paralysie des masticateurs, ophtalmo- 
légie totale et bilatérale. Paralysie 
aciale unilatérale au cours du —) (Crov- 

zon et Natuan), 403. 

— (Paralysie motrice comme symptéme 
récoce du —) (Camp), 662. 

— (Pathologie de la paralysie générale et 

du —) (Ropertson et Mac Rag), 4153. 


— (Phénoméne de Quinquaud et de sa 
fréquence chez les abstinents dans I'al- 
coolisme, I'hystérie, le — et autres ma- 
ladies nerveuses) (Minor), 1186. 

— (Polioencéphalite: ophtalmoplégie et 
aralysie bilatérale de la branche mo- 
rice du trijumeau ; — probable) (Lamy), 

4247. 

— (Quelques symptémes peu connus du 
—) (Lapinsky), 663. 

— (Rapports de la syphilis tertiaire avec 
le—et la paralysie générale) (Hupovernic 
et Guzman), 969. 

— (Réactions des anticorps. syphilitiques 
dans la paralysie générale et le —) 
(Mante et Levaprri), 1153. 

— (Réapparition du phénoméne du genou 
au cours du — sans hémiplégie inter- 
currente) (Donatna), 663. 

— (Rééducation de la marche chez les 
ataxiques) (Tomas), 151. 

— (Réflexes tendineux dans le —) (Fer- 
RANNINI), 448. 

— (Régénération amyélinique des racines 
postérieures dans le —, massues d’ac- 
croissement qui terminent les fibres 
néoformées) (NaGeotTe), 153. 

— (Régénération collatérale des neurones 
radiculaires dans le —) (NaGeotTe), 272. 

— (Revue critique de la thérapeutique du 
— dorsalis) 910. 

et — chez le méme individu) 
(Danvos et Deroy), 448. 

— (Traitement mécanique des maladies 
nerveuses) (Frenke), 1045. 

—, tuberculose et traitement mercuriel 
(Faure), 910. 

—, valeur pronostique du signe d’Argyll 
(Pinez), 1084, 

— a systématisation exceptionnelle (BABINSKI 
et Nacgorrer), 153. 

— alaxo-spasmodique sans lésions des cor- 
dons latéraux (Lone), 909. 

— avec atrophie museulaire des deux 
supérieurs (Raymonp et Renvv), 

2. 


— chez une négresse (Mircnecr), 1045. 

— typique chez une négresse (Bowers), 154. 

— conjugal (Constantinesco), 448. 

— erpérimental chez le chien 
1044. 

— héréditaire, considérations cliniques 
(MinGazzini et 448. 

— juvenile (Ataxie des muscles oculo-mo- 
teurs et paralysies oculaires dans un cas 
de —) (Cantonnet), 629. 

— — (Troubles trophiques des pieds pa- 
raissant dus & un —) (MAILLARD), 


Tabes probable (Poliencéphalite, ophtal- 
moplégie et paralysie bilatérale de la 
motrice du trijumeau ; —) (Lamy), 

— trophique (Outmont et 306, 

Tabes-psychose (A propos du syndrome 
de Korzakoff avee quelques considéra- 
tions sur le —) (Stransky), 675. 


Tabétique (Arthropathie — des articu- 


lations tarsiennes) (HanTWELL), 152. 

— (Arthropathie vertébrale —) (Lesonne 
et Gouceror), 622 

— (Ataxie locomotrice avec pied —) (Lox- 
TON), 664. 

— du nerf auditif) (Gowers), 


— (Du champ visuel et de la vision cen- 
trale dans l’atrophie—des nerfs optiques) 
(Baninsxr et Cuarcous). 716. 

— (Forme ostéohypertrophique de I’ar- 


thropathie —) (Kure. et Montenr-Vi- 


NaRD), 742. 

— (Herpés de la face et syndrome sympa- 
thique cervical unilatéraux chez un —) 
(JEANSELME et 1029. 

— (L’ataxie —, ses origines, son traite- 
ment par la rééducation des mouve- 
ments) (Frenke), 1031. 

— (Mal perforant chez un —; traitement 
par l’excision de l’ulcération suivie de 
greffe autoplastique italienne) (Mav- 
CLAIRE), 662. 

— (Phénoménes oculo-moteurs d'origine 
cutané, cochléaire et labyrinthique chez 
un —) (Errenne), 908. 


— (Phénoménes oculomoteurs d'origine 


cutanée, labyrinthique et cochléaire chez 
un —) (Errenne), 1025. 

— (Selérose combinée — avec atrophie 
musculaire progressive du type Aran- 
Duchenne. Sclérose combinée amyotro- 
phique) (Sovgues), 193. 

Tabétiques (Chute spontanée des dents 
et nécrose des maxillaires chez les —) 
(Grenrern DE Carnvenat), 449. 

— (Crises gastriques et —, élongation du 


plexus solaire) (Vattas et Corrs), 


274. 

— (La santonine. Son emploi dans le trai- 
tement des douleurs fulgurantes des 
—) (Bricace). 353. 

— (Les anticorps syphilitiques dans le 
liquide céphalo-rachidien des _paraly- 
tiques généraux et des —) (Mante et 
Levapit!), 673. 

— (Traumatisme et localisation des arthro- 
pathies —) (Ciauwe), 1217. 

Tachycardie essentielle ayant duré 
28 mois, 562. 

— paroxystique essentielle (Baccei.t), 1257. 

Tactile (La vraie aphasie —) (Jones), 3. 

Taille (Variations de la structure du cer- 
veau en fonction de la — et de I'intelli- 
gence des espéces) (Girart), 323. 

Talipes (Paralysie compléte du gastro- 
cnémien et du soléaire avec — traitée 
par l'anastomose nerveuse) (Tvssy), 
1006. 

Talus valgus (Traitement du — par 


transplantation tendineuse) (KiLvinGT0N),- 
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TABLE ALPHABETIQUE DES MATIERES ANALYSEES 


Tares psychiques congénilales et acquises 
dans la premiére enfance (ScHLoss), 
1059. 

Tarsorraphie pour par 
goitre exophtalmique (Faser), 1252. 

Tatouages (Mentalilé et — chez les dis- 
ciplinaires) (Borcey), 462. 

Techniques pour Ja préparation du sys- 
téme nerveux) (Beatt1), 437. 


Témoignage (Expériences collectives 
sur le — et les confrontations) (Ciapa- 
neve), 4015. 


Température (Sensations perverses de 
—) (Arutz), 650. 

Températures ¢levées (Action sur l’exci- 
tabilité rflexe de la moelle épiniére chez 
la grenouille) (Gein1tz et WINTERSTEIN), 


216. 

Temporale (Hémianopsie bilatérale in- 
compléte avec conservation des champs 
visuels & la suite d’un coup de feu de la 
région —) (Duyse), 824. 

Tendon d’Achille (Origine des fibres 
nerveuses sensitives du — et du qua- 
driceps fémoral) (BikeLes et Jatuska), 
994 


Tension ariérielle (Eclampsie puerpérale 
et —) (Vagvez), 840. 

Téophylline (Convulsions observées 
aprés l'emploi de la —) 
342. 


Terminaisons cen(rales du nerf vestibu- 
laire (MuskEns), 810. 

— nerveuses dans les muscles de la Lacerta 
agilis 4471. 

(Boutons terminaux) 
214. 

— — dans les muscles intrinséqués de 
l’oril du lapin adulte (Grameena), 4175. 

— — dans les muscles, leur nature (Lan- 
GutEy), 210. 

——(Structure des plaques motrices chez 
les reptiles) 210. 

Testiculaire (L’origine — possible de 
certains cas d'infantilisme) (Ricuon et 
JANDELIZE), 25. 

Testicule (Sécrétion interne du — et la 
glande interstitielle. Acquisitions récentes 
de la physiologie) (ALamarTINE), 553. 

Testicules (Comment se comportent les 
— chez les animaux privés de thymus) 
(Sos), 1253. 

Testamentaux (L'application de la re- 
cherche des — de Binet chez les enfants 
des écoles communales de Gand) (Dupv- 
REUX), 463. 

Tétanie (van Pée et Larnvette), 347. 

— et dilatation du gros intestin chez les 
enfants (Lancmeap), 347. 

— (La chaux contenue dans le systéme 
nerveux en rapport avec l’éclampsie, la 
etleurs équivalents) (Si.vestri), 


— (Pronostic de la — de I’adulte) (Faanx.- 
Hocuwart), 1054. 

— (Réactions électriques dans le tétanos 
Comparaison avec la—)(Bonniot), 


de rhumatisme musculaire 
RY), 347 
— de nature thyroidienne (Parnon), 385. 


149 


Tétanie expérimentale (Influence exereée 
les sels de calcium et de sodium sur 

de la —) (Pannon et Unscui), 

— parathyroidienne guéri par le traitement 

rath yroidien) (Marinesco), 384. 

Tétanique (Dégénération primaire des 
fibres nerveuses de la moelle dans !'in- 
— expérimentale) 

— (Le mécanisme de la fermeture de la 
machoire produite par la toxine —) 
(Roar et SHerrineton), 482. 

— (L’utilité des injections de sérum anti—) 
(Kraret), 23. 

Tétanos 668. 

— au cours d’engelures ulcérées (AnMAND- 
Dette), 454. 

4 anti-tétanique (ReYNrEeR), 


— (Injection de sérum antitétanique, gué- 
rison) (TuHompson), 1090. 

— (Injections préventives, —. 
1186. 

— (Les rapports entre la substance ner- 
veuse centrale et la toxine du —) (AtmA- 
614), 665. 

— (Réactions électriques dans le — guéri, 
avec la télanie) (Bonnror), 
8 


Guérison) 


— (Traitement du —) (Ganeg), 610. 
— traité par des injections de cholestérine 
(Atmacia et Menpgs), 974. 
— trailé par la cholestérine et guéri (Atma- 
Gta), 1185. 
par le sérum antitétanique (Hatt), 
75 


19. 
— traité par la cholestérine, guérison 
(Acacia et Menpés), 1090 
— (Valeur curative et préventive du sérum 
antitétanique (Routier, Bazy et Turery), 
1090 


— bulbaire (Kavauir), 667. 

— — (Kron), 455. 

— céphalique (Lontat-Jacon et Tuaon), 
4185. 


— — avec paralysie faciale unilatérale dn 
cété traumatisé, sérothérapie, guérison 
(Guimarp), 666, 

— — avec paralysie unilatérale du cété 
traumalisé, guérison (Scuwartz), 666. 

— — en Amérique (Eastman), 666. 

— grave guéri par l'association du chlorhy- 
drate de bétaine au sérum antitétanique 
et & la médication calmante) (JapouLay 
et Pericann), 640. 

— mortel consécutif & une écorchure insi- 
gnifiante de la face (Dupnaz), 1185. 

— suraigu en apparence spontané(Rimpaup 
et Rocer), 1092. 

— traumatique chez un enfant guéri par le 
sérum, pseudotétanos des enfants (Pexa), 


668. 

Téte (Dégénération psychique consécutive 
a un traumatisme de la —) (Sava), 285. 

Tétraplégie spasmodique (Compression 
de la moelle cervicale suivie de —) 
(Noica), 558. 

Thalamique (Hémiplégie d'origine — a 
23 ans. Paralysie générale et tabes a 
26 ans) (Lesonne el Cnantier), 410. 
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Thalamique (Néoplasme cérébral, début 

par hémianopsie suivi 6 mois aprés 
un syndrome — avec hémiplégie) (CLaupe 

_ et Rose), 183. 

— (Syndrome —) (Desenine), 1080. 

Thérapeutique des maladies du systéme 
nerveux (Grasset), 704. 

Thérapeutiques récentes dans les mala- 
dies nerveuses (Lannots et Poror), 705. 

Thérapie de travail (Expériences et ré- 
flexions sur la —) (Sapo.in), 577. 

Thermique (Hémiplégie avec dyssymé- 
trie — a l’'avantage du cété paralysé et 
avec lésion de la couche optique) (PanHon 
et NapespE), 1081. 

Thermiques (Troubles — dans les cas 
de privation absolue de sommeil) (Vas- 
CHIDE), 327. 

Thermo-asymétrie (Lésion pédoncu- 
laire avec — et vasoasymétrie. Lésion 
protubérantielle avec —, vasoasymétrie 
et dissociation syringomyélique de la 
sensibilité) (Soveves et Vincent), 446. 

Thomsen (Maladie de — atypique) (Mo- 
DENA), 964. 

Thoracique (Névrome racémeux de la 

aroi —) (Gopet), 276. 
orax (Hémorragies rétiniennes dans la 
compression du —) (BEAL), 219 

Thrombo-phlébite post-grippale du 
sinus (Cannigre et Vermescn), 338. 

Thrombose de la veine cave supérieure 
et des troncs veineux brachio-cepha- 
liques dans un cas de maladie de Base- 
et 


— du sinus latéral (Signes et traitement de 
et de la veine jugulaire) (KENNoN), 

— médicale du sinus de la dure-mére (Ber- 
THIER), 1179. 

Thymus (Comment se comportent les 
testicules chez les animaux privés du 
—) (Sour), 1253. 

— (Traitement de la maladie de Basedow 

le —) (Dov), 838. 
yroide (Cancer de l’os frontal chez 

une jeune fille de 17 ans par métastase 
d'un adénome colloide de la glande —) 
(Fiatau et Koericnen), 817. 

— (Etat du corps — chez les enfants at- 
teints d'ichtyose congénitale) (HALLorEAU 
et Bovnet), 1487. 

— (Influence de la castration sur le corps 
—) (Panuon et Goipstery), 1252. 

— (La glande — chez les enfants des 
écoles de Rome et des pays a4 endémie 
(Cenretti et Pervsini), 

— (La glande — dans ses rapports avec le 
marasme) (Simpson), 229. 

— (La morphologic de la glande — chez 
les aliénés) (Tencurnt), 386. 

— (Lésions des glandes vasculaires san- 
uines, corps —, capsules surrénales 
ans les érythémes desquamatifs et les 

affections bulleuses) (Gastou et BoGoie- 
porr). 4146. 

— (Myxcedéme guéri par lingestion de ta- 
blettes de corps —) (Sroicesco et Baca- 
LOGLU), 344. 


Thyroide (Participation du corps — aux 
localisations du rhumatisme articulaire 
et de diverses maladies infectieuses) 

— (Physiologie du corps — et de I'h 
phy) (LEopoto-Lévi et Roruscuito), 

— (Rapports du régime avec I'activité de 
la —) (Forpyce), 836. 

— (Relations du corps — avec I’autolyse) 
(WeELts et Benson), 1253. 

— (Un chien crétin et son appareil —) (Cea- 
et Peavsint), 157. 

Thyroides (Ablation des — et des para- 
thyroides) (SeGa.e), 386. 

— (Les glandes — et parathyroides) (Viv- 
cENT et Joty), 836. 

— aberrantes (Tumeur de la région laté- 
rale profonde du cou développée aux dé- 
pens du corps —) (Reynier et Crover- 
LHIER), 227. 

— accessoires (Observations sur les para- 
thyroides et les — chez l"homme) (For- 
syTH), 837. 

Thyroidectomie dans le goitre exoph- 
talmique (Downes), 508. 

Thyroidectomisé (L’ammoniaque dans 
du chien —) (Cononepi et Luzzaro), 

89. 

Thyroidien (L’expression mimique dans 
le myxcedéme infantile au cours du trai- 
tement —) (Mori), 62. 

— (Nervosisme —. Formes cliniques) (Lto- 
Levi et pg Rotscuiip), 917. 

— (Traitement — de la maladie de Base- 
dow et de l'association de celle-ci avec 
le myxcedéme) (Hous), 63 . 

— (Traitement — des enfants arriérés) 
— (Dégénérescence tardive d'un fibrome 
naso-pharyngien avec métastase —) (Ja- 

BouLay), 227. 

— (Les petits signes de l'insuffisance —) 
(Leopoip-LEvi et pe Rotuscuiip), 1190. 
— (Migraine —) (Lévi et pe 

385 


— (Métastase — dans la moelle épiniére), 
(Dercum), 272. 

— (Neurasthénie —) (LEopoip-Levi et H. 
Rotuscuip), 82. 

— (Opothérapie — dans la maladie de Ba- 
sedow) (BaGiiont), 63. 

— (Rhumatisme chronique et insuffisance 
—) (AccutoTE), 473, 536. 

— (Tétanie de nature —) (Parnon), 385. 

Thyroidiennes (Les sécrétions —) (Gan- 
NIER), 229. 

— (Nanisme par lésions —) (Fapne), 

Thyroidiens (Obésité familiale. Acci- 
dents héréditaires —) (Rose), 1008. 

Thyréoidine (Etiologie et traitement spé- 
cifique de la maladie de Basedow par 
l’anti— de Moebius) (Rattner), 1252. 

Thyroidite pseudo-néoplasique (Japov- 
Lay), 835. 

Thyroido-éréthisme chirurgical, infan- 
tilisme dysthyroidien (Poncet et Cotte), 
237. 

‘Thyroidomégalie (Les relations présu- 
mées qui existeraient entre la spléno- 
mégalie et la —) (Pont1), 1188. 
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TABLE ALPHABETIQUE DES MATIERES ANALYSERS 


rathyroidien (Le foie du chien 

compitte de l'appareil —) 
(Deuitata), 41189. 

— (Lésions du réticulum endo-cellulaire 
chez des mammiféres adultes, compléte- 
ment ou partiellement privés de l’appa- 

reil —) (Barut), 142. 

Tic douloureux de la face (Guérison d'un 
— datant de 35 ans par 3 séances d’in- 
troduction salicylique) (Lenvuc), 576. 

—— de la face guéri par des injections 
d'antipyrine (GRANDCLEMENT), 283, 

— du sommeil (Derneure), 500. 

— hystérique du fonctionnement du centre 
de Broea. Tics et maladies mentales) 
(Giannvti), 500. 

— localisé d la paupiére inférieure sans par- 

. ticipation de la supérieure accompagné 
d'autres tics banaux (Raymonv et Rose), 


525. 

Tics (Chorée infantile et —, leurs symp- 
tomes et leur traitement) (Ricwarpson), 
4191. 

— (Les mouvements pendant le sommeil) 
(Sécne), 844. 

— and their treatment (Wiison), 644. 

— atrophagiques en pathologie comparéc 
(Cuomer), 1190. 

— banauz (Tic localisé a la paupiére infé- 
rieure sans participation de la supé- 
rieure accompagné d'autres —) (Ray- 
wonn ct Rose), 525. 

— chez les enfants et leur traitement par 
l'éducation (Hermann), 66. 

— convulsi/s (Caucnet), 283. 

— de la face (Alcoolisation locale du nerf 
facial dans les spasmes et les —) (Bris- 
saup, Sicarp et Tanon), 453. 

Tissu cellulo-adipeur, atrophie (Banra- 
Guer). 456. 

Tonus (Physiologie des muscles lisses. 
Actions des ions métalliques sur le — et 
sur le fonctlonnement des muscles 
lisses), 844. 

— (Recherches sur le —, I'inhibition et 
lexcitabilité) (Joeperno im), 812. 

— spinal (Influence de Il’alcool sur le ré- 

» flexe thermo-cutané et le — des muscles 
volontaires) (Lussana), 484. 

Topographie cérébrale 4 la table d'au- 
topsie (Farrar), 552. 

Torticolis dit mental (Section de la bran- 
che externe du spinal dans le —) (Ba- 
BINSKI), 1208. 

— mental de Brissaud avec ichtyose (Fia- 
Jano), 499. 

— — Echee du traitement chirurgical (S1- 
carp et Descomps), 1207. 

— — (Observation et auto-observation 
pendant cing ans. Ameéliorations et re- 
chutes. Discipline psycho-motrice et iso- 
lement. Guérison) (Meice), 1319. 

— — (Pseudo —) (Durovn et Forx), 1292. 

— oculaire et strabisme sursumvergent 
(pe Larersonne), 1004. 

Torticolis spasmodiques (Traité des —) 
(Crucuert), 549. 

Toux hysiérique (Nassano). 160. 

Toxi-infections (Origine lymphogéne 
des — du systéme nerveux central) (Oar 
et Rows), 1082 


4421 


Toxicité comparée des liquides pleural 
et céphalo-rachidien 
et Ramonp). 274. 

Toxine (Lésions des nerfs spinsux et des 
nerfs craniens produites au moyen d’un’ 
—) (Ona et Rows), 997. 

— du tétanos (Les rapports entre la subs- 

tance nerveuse centrale et la —) (Atma- 
Gia), 665. 

— tétanique (Expériences pour servir & 
l'étude du trismus provoqué par la —) 
(Roar et Suerrineton), 666. 

Toxique (La cause de quelques maladies 
mentales de la démence précoce en par- 
ticulier. Nouvelle méthode de recher- 
ches) (Resizzi), 34. 

Traité de médecine: Vol. I. Pathologie 

~ (LancBaavux et Paviesco), 705. 

Transformisme (Evolution et — ou les 

~ Jois de l'univers. Les secrets de la vie) 
(Mary et Mary), 644. 

Transpiration obsédante des mains 
(BecuTénerr), 564. 

Transplantations tendineuses en tant, 
que traitement des paralysies (Mon- 
zarpo), 974. 

— -— (Traitement du talus valgus par la 
—) (Kiivineron), 578. 

— —pour difformités paralytiques (Mac 
Cunpy), 73. 

— des ganglions nerveux (Maninesco), 244. 

Trapéze (Hémiplégie du larynx ct de la 
langue avec ou sans paralysie du sterno- 
mastoidien et du —) (Tapia), 660. 

Traumatisme (Dégénération psychique 
—— & un — de la téte) (Sara), 


— insignifiant (Apoplexie bulbo-protubé- 
ranlielle circonscrite probable a la suite 
d'une émotion provoquée par un —) 
(Rose et Lemaitre), 1202. 

Traumatismes et localisation des ar- 
thropathies tabétiques (CLaupe), 1217. 

— eraniens et troubles mentaux (Jorrnroy), 
734 


Traumatique (Dermographisme blanc 
comme moyen précoce objectif de la 
névrose —) (JanocuEvsky), 388 

— (Hémorragies cérébrales tardives d'ori- 
gine —) (Lampert), 217. 

Travail (Economie de I'effort et le — 
attrayant) (FERE), 262. 

—(E —— et réflexions sur la théra- 
pie du —) (Savo.tn), 577. 

— (Illusion de repos dans le — ergogra- 
phique) (Fer#). 213. 

— (Influence de l'immobilité préalable sur 
le —) (Pere), 262. 

— (Influence du ralentissement du rythme 
sur le —) (Fens), 262. 

— comme traitement de l’aliénation men- 
tale (Monger), 1201. 

— ergographique dans la station (Féreé), 

63 


— inlellectuel et fonctions de l’organisme 
(Matnet et Florence), 1239. 

— musculaire (Influence de la lumiére co- 
lorée sur le —) (Spintorr), 1037. 

Travaux de l'Institut neurologique de 
de Vienne 
92. 


41422 TABLE ALPHABETIQUE DES MATIERES ANALYSEES 


Travaux de l'Institut pathologique de 
_Tuniversité d’'Helsingfors), 552. 

mblement (Symptéme de Quin- 

quaud) (Krozu), 62. 

— dans les névroses traumatiques et sa 
valeur diagnostique (Bognt), 387. 

— essentiel simulant en partie le tableau de 
en plaques (Beacamasco), 
1043. 

et Lanocue), 137, 


palustre 562. 
Trépanation dans le traitement de la 
papillaire (Duparry et 59, 


Trépidation épileptoide du pied dans 
les névroses (Roux), 967. 

Trichose cervicale myélopathique (Go- 
wers), 4145. 

Trichotillomanie chez les aliénés (Za- 
Non et 465. 

Trigone (Agénésie du corps calleux, du 
—, des commissures blanches antérieure 
et postérieure) (Lucien), 1269, 1321. 

Trijumeau (Névralgie du — et injections 
profondes d’alcool. Technique opéra- 
toire) (Brissaup, Stcarp et Tanon), 297. 

— (Névralgie du — traitée par les rayons 
Roentgen) (Faper), 976. 

— (Polioencéphalite, ophtalmoplégie et 
aralysie bilatérale du —, tabes pro- 
able) (Lamy), 289, 1247. 

— (Résultats du traitement de la névralgie 
faciale grave par la résection du — et 
lexlirpation du ganglion de Gasser) 
1254. 

— (Traitement des névralgies du — par les 
injections profondes d’alcool) (Baissaup 
et Sicanp), 1157. 

— (Trajet central du nerf — d’aprés sa 
section intracranienne) (Van LonveEn), 
4127, 

Trinitrine dans 2 cas de maladie men- 
tale (Rewonp et Votvenet), 1063. 

Trismus (Expérience pour servir a 
l'étude du — provoqué par la toxine 
tétanique) (Roar et SHerrinGton), 666. 

Trophcedéme (Jousser), 1143. 

— (Sur un cas de — chronique) (Pannon 
et 89. 

— chronique, variélé congénitale unique 
1316. 

— congénital (Guinon), 1044. 

— — chez un nouveau-né (SENLEcQ), 


58. 

Tropheedémes d'origine traumatique, 
pathogénie des cedémes traumatiques 
d'origine nerveuse (Etienne), 1144. 

Trophiques (Troubles — des pieds pa- 
raissant dus 4 un tabes juvénile fruste) 
192. 

anosomes (Altéralions du systéme 
nerveux dans les infections par les —) 
(Mort), 553. 
panosomiase (Maladie du sommeil. 
Cing nouveaux cas de — chez les blancs. 
Essais de traitement) (Martin), 669. 

— humaine ou maladie du sommeil (L&vi- 
Sirveve), 962. 

Trypanosomiases (Manifestations ocu- 
laires au cours des —) (Monax), 556. 


Tubercules (Epilepsie provoquée par deg 
— de l’encéphale) (MarcHanp), 231. 

— de la pie-mére (Epilepsie jacksonienne) 
(Leéprve et Rome), 333. 

— quadrijumeaux (Lésions des —, symp- 
témes) (Pogeto), 486. 

Tuberculeuse (Contribution a l'étude de 
lhérédité —) (Morsetu1), 1009. 

— (Les infirmiers d’asiles d’aliénés et la 
contagion —) (Marie et Rover), 74. 

— (Maladie de Landry —) (Piery et Bair. 
PAUT), 270. 

générale —) (Tarvsesco),. 

9 


— (Psycho-polynévrite chez une alcoolique 
—) 166. 

— (Psychose polynévritique chez une al- 
coolique —) (Visouroux et Dexmas), 675. 

Tuberculeuses (Lésions nerveuses des 
foetus nés de méres —) (MorsELL1), 324. 

Tuberculeux (Anatomie pathologique du 
plexus solaire des —) 
TINE), 1053. 

— (Virulence et toxicité comparée des 
liqguides pleural et céphalo-rachidien —) 
(Froiw et Ramonp), 274. 

732. 

Tuberculine (Méningite  tuberculeuse 
traitée par la —, guérison, récidive et 
mort) (Don), 1134. 

Tuberculome du cervelet (Luesné), 10M. 

Tuberculose (Aliénés et la —) (Manis), 
738. 

— (Rapports entre la — et les psychoses 
et néevroses) (Konocuko), 126%. 

— dans Il’étiologie des maladies nerveuses 
et mentales) (Morse, 732. 

— du cerveau et du cervelet et méningite 
tuberculeuse chez un idiot condamné 
pour vol (Frvz1), 58. 

— et démence précoce (Durocuer). 34. 

— tabes et traitement mercuriel (Favne), 
910 


— méningée (Pathogénie des réflexes a 
propos d'un cas de — de la moelle) (Gor- 
pon), 600. 

— pulmonaire (La mydriase unilatérale 
dans la — au début) (BicneLonne), 1000. 

— — (Troubles nerveux périphériques au 
début de la —) (Gety), 154. 

Tumeur cérébrale (Macni), 333. 

— — (BuLLarp et Sournarp), 949. 

— — 4 forme psychique. Asthénie géné- 
rale sans paralysie. Pas d’cedéme de la 
papille (Movtsser et Beutrer), 333. 

— — avec autopsie (LeszyNsky), 947. 

— — (Carcinome primitif du foie avec mé- 
tastase cérébrale) (Giacnetti), 816. 

— — débilité mentale avec impulsions (Da- 
MAye), 140. 
— — (Début par hémianopsie suivi 6 mois 
aprés par un syndrome thalamique avec 

hémiplégie) (CLaupe et Rose), 183. 

— — de la base (Cantonnet et Coureta), 
947. 

—— de la base, ostéolipome (Wexner), 1129. 

— — de la fosse cérébrale (Tumeur orbi- 
taire et —, hémianopsie et réaction pupil- 
laire hémiopique) (Morax), 820. 

— — de la zone muette suivie de nécropsie 
(Usentis), 109. 
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TABLE ALPHABETIQUE DES MATIERES ANALYSEES 


Tumeur de la fosse cérébrale (Endothé- 
liome sarcomateux de la dure-mére 
traité par excision partielle et par les 
rayons de Roéntgen) (Hurmann), 427. 

——(Epilepsie et troubles mentaux, — et 
méningo-encéphalite) (MarcHAND), 232. 

— —, gliose (Buin et Detmas), 109. 

fiiystérie simulant une —, relation 
de deux cas) 605. 

— — (Mort 60 heures aprés une ponction 
lombaire) (Lapersonne et Cerise), 
517. 

— — (Ramollissement chronique progressif 
du cerveau. Un cas ayant simulé une —) 
(Hunt), 711. 

— — (Quatre interventions pour — chez le 
méme malade) (LANNots et GRANDCLEMENT), 


— — (Trépanation dans le traitement de la 
stase papillaire) (Dusarry et GuiLLot), 
59. 

— — (Troubles mentaux accentués et pri- 
mitifs, localisation sur le corps calleux) 
(Ravmonp), 414. 

— — sarcomateuse ayant 
donné lieu de l'épilepsie jacksonienne 
et une hémiplégie (Stmon, Ferran et 
110. 

— — secondaire 4 une tumeur du sein (RE- 
non et Trxter), 482. 

— de la région latérale profonde du cou 
développée aux dépens de corps thyroides 
aberrants) (Reynrex et 


227. 

— de l'angle ponto-cérébelleux gauche (As- 
coi), 819. 

— de l'encéphale, localisation cérébelleuse 
(Raymonp), 444. 

— des corps quadrijumeaux (RicuetT!), 
4128 


— du cerveau (Histogénése d'un épithélioma 
secondaire du cerveau) (Kurereu et Re- 
naup), 379. 

— — de siége pariéto-occipital probable 
(Mac 949. 

— — (Pathologie du cylindraxe dans les — 
et les cicatrices du cerveau) (MArsBouRs), 


52. 

— du lobe frontal (Mitier), 1129. 

1429. 

— médullaire (Paralysie de Landry et hys- 
térie associées, en imposant pour une 
—) (Jacon), 1045. 

— orbitaire et tumeur de la fosse cérébrale 
moyenne) (Morax), 820. 

— protubérantielle (Syndrome de Millard- 

tibler) (Stoisesco et 486. 

— rachidienne cervico-dorsale (Malforma- 
tion hétérotropique partielle du cervelet 
en forme de —) (NaGeotTE), 248. 

— sous-corticale (Wet), 4130. 

eurs cérébelleuses (Ascot), 819. 

— cérébrales (Les troubles psychiques dans 
les —) (Mile 483. 

— — (Traitement opératoire des —) 
(FurstNer), 58. 

— — (Un cas de gliome du lobe frontal 
avec invasion de I'hémisphére opposé) 
(Sournarn), 948. 

diagnostic et localisation (BEEvor), 


1423 


Tumeurs cérébelleuses (Statistiques ‘des 
tumeurs métastatiques et en particulier 
des métastases du carcimone dans le 
systéme nerveux) (Havrmann), 378. 

— congénitales sacro-coccygiennes (Une va- 
riété rare et tardive de —) (Moin et Ga- 
pourG), 1008. 

— de l'encéphale (La compression radiculo- 

anglionnaire dans les —) (Lesonne), 


47. 

— de l'hypophyse (Fucus), 379. 

— — sans acromégalie (KotLanits), 333. 

— du cerveau, diagnostic topographique et 
traitement chirurgical (Mitts, Frazier, 
Spicer, Scuweinitz, 378. 

— — (Déviation conjuguée de la téte et 
des yeux, et troubles des mouvements 
oculaires associés dans les — et autres 
lésions du cerveau) (WetsENnsuRG), 1280. 

— du corps calleux (Rayuonn, Lesonne et 
Luermitte), 380. 

— du lobe temporo-sphénoidal (Finz1), 44129. 

— du nerf optique (Durnovux et Granncii- 
MENT), 336. 

— du IV* ventricule (Besta), 485. 

— du systéme nerveur central (OpreNnEIM), 
1045 


— extramédullaires de la moelle épiniére 
(Fratau et Sreruine), 826. 

— intracraniennes (Origine de l’hydropisie 
des ventricules et de la stase papillaire 
dans les —) (Peprazztn1), 332. 

— malignes (Deux cas de paraplégie consé- 
cutive & la roentgenothérapie des —) 
(Martini), 663. 

— métastatiques, en particulier des métas- 
tases cancéreuses dans le systéme ner- 
veux central (Krastin), 708. 

— -- (Statistiques des —, et en particulier 
des métastases du carcimone dans le- 
systéme nerveux) (Kavrmann), 378. 

Typhique (Sep!icémie — sans lésions in- 
testinales avec terminaison par méningite) 
(Picent), 339, 

hiques (Réaction bactéricide dans le 
iquide céphalo-rachidien des —) (Con- 
SINO), 339. 

Typhoide (Hypéresthésie douloureuse 
dans la convalescence de la fiévre —) 
(RENon et Tixrer), 831. 

Typhoidique (Le traitement de la moelle 
—) (Gipney), 1004. 

— (Syndrome myasthénique post- —) 
(Pranot), 446. 

Voy. Fiévre typhoide. 

Typhlolexie congénitale (Cécité verbale 

(Vanior et Lecomte), 450, 
40 


Typhus exanthématique (Recherches cy- 
tologiques sur le liquide céphalo-rachi- 
dans le —) (Hatinéano et GALEnsco), 


U 


Uleére variqueur rebelle guéri par le 
radium (Wickam et Deerats), 1258. 

Uratique (Crise —post-éclamptique, sa 
signification) (Bar et Daunay), 844. 

Urémie chez un enfant, simulant la mé- 
ningite (Jounson), 452. - 


1424 TABLE’ ALPHABETIQUE DES MATIERES ANALYSEES 


Urémie convulsive (Borner et Potsy), 62. 
—— lente (Les parésies spasmodiques pe - 
‘manentes de l’—) (ALourer et Conos), 443. 
Urémique (Existe-t-il une méningite —) 

- (Leprne), 1136, 

Urinaires (Les éliminations — dans la 
migraine) 1193. 

Urine (Incontinence d’— traitée par la 
galvanisation) (Mangvgs), 72. 

— (L’ammoniaque dans I’— du chien thy- 
roidectomisé (Cononepr et Lwuzzaro), 

1189. 

Urines (Recherches sur les — des per- 
sonnes atteintes de folie sensorielle) 
(Rossi), 163. 

Urologiques (Recherches — dans I'hys- 
térie et l'épilepsie dite essentielle)(Ciauve 
et BLANCHETIERE), 772. 

Urticaire (Maladie de Quinke et son ana- 
logie avec (DoneGana), 1144. 

Utérin (Syndrome — fonctionnel de na- 
‘ture. neuro-arthritique) (Cros), 565. 

Utérus (Centres nerveux autunomes de 
et de ses nerfs) (La Torre), 706. 


Vv 


Va ndage des mineurs, nature du 
mesures de préservation (PanaNt), 
44 

— impulsif (Deux observations d’hystérie 

- chez des soldats, hystéro-traumatisme, 
—) (Rousset et Lesnes), 499. 

Vague (Compression du — au cou par 
blessure d’arme a feu) (Granve). 1052. 

— (Inhibition par le —) (Dixon), 375. 

— (Rapports entre le sympathique et le 
— au cou) 1052. 

— et trijumeau, relations intrabulbaires 
(Openstetner), 592. 

Vaisseaux encéphaliques (Action del’adré- 
naline sur les —) (WiNGeEns), 329. 

Vanité criminelle (inceGnreros), 735. 

Varicelleuse (Névro-myosite post —) 
(Cames et SEzany), 393. 

Vasculo-nerveux (Résection du paquet 
— au cou) (NeGroni), 1051. 

Vaso-asymétrie (Lésion pédonculaire 
avec thermo- et —, Lésion protubéran- 
tielle avec thermo-vaso-asymeétrie et dis- 
sociation syringomyélique de la sensibi- 
lité) (Sovgues et Vincent), 416. 

Vasomoteurs (Synchronisation de ré- 
flexes — par excitation rythmique des 
nerfs centripétes) (Japetut), 997. 

— du cerveau et Srépeck), 814. 

Vaso-motrice (Innervation — des extré- 
milés inférieures aprés la section du 
nerf sciatique) (Lapinsky), 328. 

— (Innervation — du larynx) (Hépon), 145. 

Veine cave (Oblitération de la — supé- 
rieure. Survie de 15 années. Paralysie 
générale) (Vicounovx et Cotter), 123. 

— jugulaire (Signes et traitement de la 
‘thrombose du'sinus latéral et de la —) 
(Kennon), 679. 

Ventricule laléral (Kyste 4 échinocoques 
du — avec syndrome a prédominance 
chez un enfant) (Fevenici), 


Ventricules (Origine de I'hydropisie des 
— et de la stase papillaire dans les 
tumeurs intracraniennes) (PEpRAzzin1), 


332. 
Vératrine (Influence de la — sur le pou- 
voir cardio-inhibiteur du pneumogas- 
chez les mammiféres) (Busquer), 
— (Son influence sur le pneumogastrique, 
de la grenouille) mary 
Verbigération (AstvaTaTzonnorr), 1040, 
Verge (Myélomalacie chez un sujet opérd 
d’un néoplasme ulcéré de la —) (ALquigr 
et 1224. 
(Psychose —) (Copucerna), 


348. 

Véronal (Indications et contre-indications 

—; sa valeur diagnostique rapeutique 

Vers (Structure des cellules nerveuses des 
—) 55 

Vertébrale (Ankylose de la colonne —) 
(Hunter), 1010. 


— (Arthropathie — tabétique) (Lsonne et- 
2. 


Govucerort), 62 

— (Ecrasement de la moelle par fracture 
de la colonne —) (Watton), 

— (Luxation et fracture de la colonne —) 
(Luoip), 736. 

— (Pathologie des fractures et luxations 
de la colonne —) (Batter), 678. 
— (Traitement des fractures et des luxa- 
tions de la colonne —) (Haynes), 678. 
Vertébrales (Attaques cérébrales avec 
douleur sous-occipitale, anévrismes mi- 
liaires du cerveau et gros anévrismes 
des —) (Ruston et Sournarp), 949. 

Vertébre cervicale (Fracture de — et ri- 
gidité pupillaire la lumiére) (Brassert), 
1176 


Vertébrés gang =~ de la cellule 
nerveuse des —. Etude cytologique du 
novau du neuroblaste) (Camznon), 325. 

— (Développement des éléments nerveux 
chez les —) (Harnisson), 325. 

Vertige laryngé (Un cas de soi-disant —) 
956. 

Vertiges (Syphilis accompagnée de —) 
(JuLLIEN), 557. 

Vésicaux (Signification des symptémes 
— dans leurs rapports avec les mala- 
dies de la moelle) (Squier), 958. 

Vésicule biliaire (Trajet des nerfs extrin- 
séques de la —) (Latenet-Lavastine), 323. 

Vessie (Maladies nerveuses de la —) 
(Franki-Kocuwart et Zunkenkanb), 369. 

Vessies /féminines (Curieux corps étran- 
gers trouvés dans des —) (Fauxps), 1044. 

Vestibulaire (Recherches expérimentales 
sur l'appareil — des mammiféres) (Beyer 
et Lewanpowsky), 660. 

— (Svndrome —) (Raymonp), 659. 

— (Terminaisons centrales du nerf —) 
(Muskens), 810. 

Vibration (Sensation de —, ses rapports 
avec l’ostéoacousie) (Neutra), 242. 

— intensive (Altérations de la moelle épi- 
niére chez le lapin sous I'influence de la 
—. Etude de la commotion de la moelle 
épiniére) (Stcnerpak), 1244. 
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Vibrations mécaniques (Influence physio- 
logique des — sur le systéme nerveux) 
(Srcuersak), 996. 

Vibratoire (Sensation — dans les mala- 
dies du systéme nerveux) (WILLIAmsonN), 
41240. 

— (Sensation — et sensation a la pression) 
650. 

— (Sensibilité —) (HeRzoG), 649. 

— (Troubles de la baresthésie, sensibilité & 
la pression et leur coexistence avec 
lanesthésie —) (MARINEsco), 380. 

Vie (Evolution et transformisme ou les 
lois de l'univers. Tome III. Les secrets 
de la —) (Many et Mary), 644. 


— (L’activité psychique et la —) (BecuTE- 
new), 1072. 
Vieillard (Paraplégie myélopathique 


chez un —) (Dupre, Luerwitte et Gi- 
roux), 1214. 

Vieillards (Les paraplégies des —)(Luen- 
uiTTE), 1086. 

— (Myosclérose atrophique rétractile des 
et Riprenre), 913. 

— (Troubles oculaires d'origine hémorra- 
gique chez les —) (PEcuN), 218. 

Vieillesse (La destruction des cellules 
nerveuses dans la — et dans les états 

athologiques) (MANOUELIAN), 646. 

Vin (L’usage du — dans les manicomes) 
(Uco.orti), 738. 

Virulence et toxicité comparées des li- 
quides pleural et céphalo-rachidien tuber- 
culeux (Froin et Ramonp), 274. 

Vision et cécité pour les couleurs dans 
lhystérie) 968. 

— (Les troubles de la — qui se produisent 
chez les chiens a la suite de l’ablation 
de lécorce cérébrale des Iebes posté- 
rieurs) (Ross), 945. 

— centrale (Du champ visuel et de la — 
dans l’atrophie tabétique des nerfs op- 
tiques) et 716. 

— entoptique des vaisseaux rétiniens le 
matin au réveil (CLaPAREDE), 954. 

Visions colorées spontanées (Délire con- 
jugal avec hallucinations des deux sujets. 
— et commandées de l'un des éléments 
(Loup), 237. 

Visuel (Déformation cranio -cérébrale, 
Troubles de l'appareil —) (Ampracer), 1000. 

Visuelle (Mémoire — et auditive) (Bos- 
coLo), 122. 

Visuelles (Signification fonctionnelle du 
pourpre et des pigments de la rétine. Les 
substances présumées) 1176. 

Voies de transmission de la sensibilité 
dans la moelle épiniére) (Rotumann), 212. 

Voile du palais (Le facial et l'innervation 
motrice du —) (Panrer), 592. 

— — (Paralysie précoce du — dans la 
diphtérie) (RotLEston), 445. 

Voix (Malmenage de la — chantée et 
parlée, causes, effets, traitement) (Moure 
et Bowyer), 1239. 

Vol (Tuberculose du cerveau et du cerve- 
let et méningite tuberculeuse chez un 
idiot condamné pour —) (Finzi), 58. 

Vols (Causes de l’augmentation des — 
pendant !’hiver et des coups et blessures 
pendant |’été (ve Roos), 67. 
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Voleuse simulatrice (Lomproso), 846.: 
Volonté (Signes objectifs. que la: — ne 
peut reproduire) (Cuanrentigr), 4259. 
Vomissement (Le mécanisme du — et 
la fonction.du cardia) (VaLents), 997. i 
Vomissements axec acétonémie. Etude 

du syndrome —) (VieNgs), 964. 

— et déviation latente des yeux (Bov- 
cHarT), 1001. 
— incoercibles (Traitement des — pendant 

la grossesse) (Ganipuy), 578. 


w 


War (La loi de —) (van Genucuren), 


Wernicke (Réaction hémiopique de — 
dans un cas d’acromégalie) (Dupuy-Dv- 
Temps et Lesonne), 757. 


x 


Xantopsie (Cyanopsie et — d'origine 
cristallinienne chez le méme sujet) (vAN 
Duyse), 659. 

Xérostomie et fonction des glandes sa- 
livaires. Une forme morbide par sup- 
pression de la fonction salivaire (Za- 
GARI), 965. 


Yeux d'une paralytique générale) (Ropier 
et Bricka), 33. 

— (Paralysie des mouvements verticaux 
des —) (Cooper), 597. 

— (Syndrome caractérisé par des troubles 
myotoniques de la musculature des —, 
de la langue et des membres supérieurs, 
survenu accidentellement chez deux ma- 
lades Agés l'un de 54 ans et l'autre de 
40) (BaLter), 308. 

— (Vomissements et déviation latente des 
—) (Boucnart), 1004. 


Zona (Adénopathie sous-axillaire précé- 

une éruption de—) (BicHELonns), 
009. 

— (Chorée de Sydenham suivie de —) 
(Cuampon), 346. 

— (Lésions médullaires du —) 
Tnomas et Laminéne), 773. 

— (Lésions radiculo-ganglionnaires du —) 
(Desenine et ANoaE-THomas), 446, 469. 

— (Lésions radiculo-ganglionnaires du —) 
(AnpreE Tuomas), 630. 

— (Lymphocytose du liquide céphalo-ra- 
chidien dans un cas de — intéressant le 
plexus sacré) (Quevraat et 453. 

isolé de l’oreille (Cuavanne), 

3. 
— fruste (Winat), 453. 
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Zona ophialmique (Méningite zonateuse 
un cas de —) (Cuaurranp et ReEnpv), 
475. 


— avec paralysie de la musculature 
intrinséque de I’ceil et du droit externe) 
(GaLezowsk!), 528. 

— prémonitoire d’oreillons 1254. 

Zone motrice (Encéphalite corticale hémor- 
ragique ; un cas dans lequel la lésion 
était limitée & la —) (Mrs), 743, 


Zone motrice du cerveau (Etude des fone- 
tions de la —) (Lone), 1248. 

Zones de Head (Anévrisme de l’aorte ab. 
dominale avec présence des —) (Cepray- 
GOLe), 1005. 

Zoniformes spontanées (Ecchymoses —) 
(Etienne), 943, 

Zoopathie interne (Ossiporr), 65. 

(Herpés — otique) (Gravenigo), 
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V. — TABLE ALPHABETIQUE DES AUTEURS 


A 


Asavie. (Hémispasme facial 
guéri par une injection pro- 
fonde d’alcvol), 828. 

— (Traitement du blépharo- 
spasme grave par l’anasto- 
mose spino-faciale), 824. 

(J. Hill). Dysostose 
cléido-cranienne), 722. 

Accuiote (Peppo). (Rhuma- 
tisme chronique et insuffi- 
sance thyroidienne),473, 536. 

— (Un cas de neuromyélite 
optique subaigué ou de 
maladie de Devic), 775. 

Acuann (Ch.). (Alrophie 
musculaire et osseuse d'un 
membre inférieur consécu- 
live dune lésion du fémur 
datant de Uenfance), 457. 

Apamktewicz (A.). (Avec quelle 
région de Vencéphale le tra- 
vail de la pensee est-il pro- 
duit par Uhomme), 708. 

Apvenor. (Deux cas de mons- 
tres monomphaliens toraco- 
pages et hémipages), 553. 

Airxen (H.-F.), (Artéres du 
corps strié), 4170. 

Atacna (Gaspare). (Abcés cé- 
rébelleux d origine olilique), 
217. 

Atamantine (Hugues). (La 
sécrélion interne du lesti- 
cule et la glande intersti- 
tielle. Acquisitions récentes 

de la physiologie), 553. 

(P.). (Epuisement 
de Vactivité de sens et de 
chez l'homme), 


213. 

(A). (Folie du doute 
et illusions de fausse re- 
connaissance), 350. 

(Cysticerques du cer- 
veau), 947. 

Avegiant (Umberto). (Absence 
congénilale du fémur), 458. 

ALessanpri (de Rome). (Anes- 
thésie médullaire par la sto- 
vaine), 38. 

Axess (U.) (de Pise). (Astasie- 
abasie traumatique chez un 
enfant imbécile), 352. 


Aessiv (H.). 


Cc 
pourrait vaincre la pella- 
gre), 1140. 

Avexanner (J, Finlay). (Os- 
téoarthropathte hypertro- 
phiante pneumique), 118%. 

AurEevsky. (Lésions arlifi- 
cielles dans les investiga- 
tions expérimentales sur le 
sysleme nerveux), 1034 

Aux (E.). (Radiculite sacrée 
chez une jument), 116. 

(F.). (Les agents phy- 
siques dans le travlement du 
tabes), 167. 

Atiocco (Orazzio pv’). (Syn- 
drome cérébelleux di a la 
malaria), 334. 

— (Spasme tonico-clonique 
continu généralisé et polio- 
encéphalite aigué des en- 
fants), 815. 

(G.-R. pb’). (L’atten- 
tion s'explique-t-elle par les 
excilations exlérieures ou 
par une activité propre du 
cerveau), 234. 

Aumacia (Rapports entre la 
substance nerveuse centrale 
et la loxine du tétanos), 665. 

— (Tétanos traité par des 
injections de cholesiérine), 
974. 

— (Tétanos traité par la cho- 
lestérine; guérison), 1090, 
1185. 

— (Influence de la cholesté- 
rine sur le virus rabique), 
1142. 

(L.). (Existence et 
signification de petites hé- 
morragies sous la pie-mére 
cérébrale dans lépilepsie), 
89, 

— (Un cas de maladie de Der- 
cum), 119. 

— (Glandes para-thyroidien- 
nes et convulsions), 228. 

— (Lésions périvasculaires de 
la sclérodermie généralisée), 
342. 

— (Quinze autopsies de mal dé 
Pott chez Vadulte. Etude 
des lésions nerveuses), 3x2. 


— (Les parésies spasmodiques 


t on per t de lurémie 
lente), 413. 
(L.). (Un cas de 


paralysie pseudo-bulbaire), 
531 


— (Les accidents nerveux du 
mal de Pott chez les adul- 
tes), 599. 

— (Difficultés du diagnostic 
entre le mal de Pott sans 
signes rachidiens, la tuber- 
culose de la moelle, la myé- 
lite simple des tuberculeur 
et certaines myélites syphi- 
litiques), 599. 

— (Hypertrophie expérimen- 

tale des capsules surrénales 

chez le chien), 1146, 

(Monoplégie brachiale 
droite. Troubles de la pa- 
role et de Vintelligence. Ra- 
mollissement cortical de la 
partie moyenne de la fron- 

tale ascendante), 1222. 

— (Myélomalacie chez un su- 
jet opéré dun néoplasme 
ulcére dela verge), 1224. 

Anurz (Sydney). (Les sensa- 
tions perverties de tempéra- 
ture), 650. 

Autavitta, criminalité 
par a lage), 286. 
Amparp (L.). (L’aclion de la 
déchloruration sur le pouls 
lent permanent et son inter- 
pretation selon la théorie 

myogeéne), 447. 

AmpiaLet. (Déformation cra- 
nio-cérébrale. Troubles de 
Vappareil visuel), 1000. 

(Louis-Albert). (Mé- 
ningite cérébro-spinale 4 
et diabéte), 


— (Reétrécissement mitral et 
hémiplégie gauche chez un 
hystérique gaucher), 968. 

AMevILLE (Pierre). (Hémorra- 
gie miliaire confluente dela 
substance blanche de l'encé- 
phale), 216. 

(Gaston). (Concep- 
tion de U’hystérie, étude his- 
torique et clinique), 674, 
1054, 
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Anvenson (J -F.). (Antitoxine 
et paralysie post-diphtéri- 
que), 1095. 

Anperson (H.-K.). 
du muscle involontaire 
partie. Action de pilocar- 
pine, de physostigmine et 
d'atropine sur la paralysie 
du sphincter irien), 813. 

Anpne-Tuomas. (Les lésions 
des rvacines, des ganglions 
rachidiens et des nerfs dans 
un cas de maladie de Fried- 
reich. Examen par la mé- 
thode de Ramon i. Cajal, 
imprégnation de Uargent), 
41, 86. 

— (Rééducalion de la marche 
chez les ataxiques. Méthode 
physiologique), 454. 

162. 

— (Un cas datrophie croisée 
du cervelet), 185, 497. 

— (Examen des ganglions ra- 
chidiens par la méthode de 
Ramon y Cajal ; imprégna- 
tion a Vargent dans un cas 
damputations, 223. 

— (Névrite interstitielle hyper- 

_ trophique), 340 

— Lesions 
naires du zona), 416, 469, 

. 630. 

— (Les lésions médullaires du 
zona. Déyénérescence secon- 
daire. Réactions a distance, 
congestion et hémorrhagies 
médullaires), 693, 773. 

facial péri- 
pherique avec parésie fa- 

ctale), 746. 

— (Conception du tabes), 
908 


— (Paralysie faciale périphé- 
rique et hémispasme facial, 
anatomie pathologique), 
4273, 1348. 

Anrimow (W.) (Existence et 
signification de petités hé- 
morragies sous la pie-mére 
cérébrale dans l’épilepsie), 
89. 

ANFREVILLE (p’). (La maladie 
du sommeil au Sénégal : 
trois cas trailés, guérison 
dans un cas), 669. 

Anceit (Eward-B.). (Un cas 
de double conscience, type 
amnésique), 

‘Ance.ozzi (Luigi). (Myélite 
centrale et syndrome syrin- 
gomyeélique), 1003. 

‘AnGLaAveE (de Bordeaux). (Am- 
nésie et délire de persécu- 
tion simuleés), 37. 

— (Hérédo-tuberculose et idio- 
ties congénitales), 640. 

— (Aphasie), 904. 

— (La méningo-cérébellile 
la paralysie générale), 

24. 


AnGLavE (de Bordeaux). (Psy- 
chasthénie et délire), 928. 

ANGIOLELLA (Gaetano). (Les 
germes ethniques et physivo- 
logiques de la Camorra et 
du brigandage), 1015. 

Antueaume (A). (Expertise 
peyehiatriqne), 461. 

— (La période médico-légale 
prodromique de la démence 
précoce), 734. 

— (Les psychoses périodiques), 
870 


— (Hyperhidrose dans la dé- 
mence précoce), 925. 

— (Néphrite cantharidienne 
et délire toxi-alcoolique tar- 
dif), 927. 

ANTONELLI (de Paris). (Les 
suites éloignées des paraly- 
sies oculo-motrices), 907. 

Antonini (Giuseppe). (L’ar- 
chitecture et la disposition 
des asiles d’aliénés), 74. 

— (Les progrés de l’assistance 
des aliénes en Italie). 74. 
— (Méthodes les plus efficaces 
pour reconnaitre le mais 

avarié), 342. 

— (La loi sur les asiles d’a- 
lienés en Italie et sur les 
aliénés criminels), 738. 

Antoniu (A.-A.). (Paralysie 
générale stationnaire), 33. 

— (Démence précoce), 165. 

Apert (L.). (Maladies fami- 
liales et maladies congéni- 
tales), 7. 

— (Zona prémonitoire d’o- 
reillons), 1251. 

ARCANGELY. (Ustéomalacie hu- 
maine), 1183. 

ARCHAMBAULT (Paul), (de 
Tours). (La nécessité de l'ex- 
pertise médico-légale contra- 
dictoire), 930, 

AncuipaLp. (Compression cé- 
rébrale), 1245. 

(d’Alger). (Ra- 
diculile syphilitique de la 
queue de cheval du colé 
gauche. Alrophie d’appa- 
rence segmentaire de la 
et de la cuisse gauche. Dou- 
leurs violentes sans trou- 
objectifs de sensibilité), 


— (Myxo-sarcome de la queue 
de cheval chez une femme 
de 34 ans. Ponctions lom- 
baires reslées blanches mal- 
gré la pénetration de l'ai- 
guille dans le cul-de-sac 
dure-mérien), 1226. 

Armano-De (Myasthénie 
bulbo-spinale_ traitée par 
Uhopothérapie (hypophyse et 
ovaire). Amélioralion con- 
siderable, rapide et pro- 


gressive), 170. 
— (Sérums névrotoxiques et 


les lésions qu’ils prov 
quent), 374. 

(Tétanos ay 
Wengelures ulcérées), 
5 


— (Poliomyélite diffuse de la 
premiére enfance. Amyo- 
trophie chronique spinale 
@ Hoffmann), 559. 

— (Méningocéle cérébralechez 
un enfant de 4 mois et 
demi), 601. 

— (Double parésie des exten- 
seurs de l’avant-bras chez 
un enfant dégénéré débile 
catatonique), 624. 

— (Méningile bacilles de 
Kock et méningocoques), 
827. 

— (Sclérose cérébrale @ type 
psudo-bulbaire chez 
fant), 1204. 

Armerust (Gustave). (Traite- 
ment physique de l'obésité), 
167 


Arnaup (de Vannes). 
chasthénie et délire), oft 

Arsimo.es (L.). (Deux cas de 
mélancolie anxieuse), 506, 

Artom. (Syringomyélie avec 
chiromegalie suivie d’autop- 
sie), 755. 

ARULLANI ( Pier- Francesco). 
(La médianité dEusapia 
Paladino), 1260. 

(A.) (de Rome). 
(Les empreintes digitales 
chez les prostituées), 465. 

Ascenzi (Odoardo). (Le fais- 
ceau de Krause), 645. 

Ascour (Maurizio). (Tumeur 
de l'angle ponto-cérébelleux 
gauche), 849. 

— (Tumeurs cérébelleuses ; 
diagnostic de siége et de 
nature au moyen de la pone- 
tion exploratrice), 819. 

Ascunce. (Etude sur le gliome 
de la rétine), 822. , 

Asner (L.). (Les nerfs anta- 
gonistes), 709. 

AstvatatzonnorP. (De la ver- 
bigération), 1040. 

Atwoon(Charles-E. ) (de New- 
York). (Etude critique du 
traitement récemment pro- 
posé pour les paralysies 
cérébrales des nouveau- 
nés), 445. 

Avspanet. (Sur les scolomes 
par éclipse solaire. Scoloma 
helieclipticum), 659, 

Avupineau (de Brest). (Exa- 
men microscopique du sys- 
léme nerveux et des organes 
dans un cas de nystagmus: 
myoclonie), 90. 

— (Variélé nouvelle de myo- 
clonie congénitale pouvant 
étre héréditaire et familiale 
a nystagmus constant, nys- 
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 tagmus-myoclonie), 282. 
Avsry. (Imbecillité et épilepsie 
consécutive un kyste hyda- 
tique de la dure-mére a pa- 

_ rots ossifices), 1061. 
des 
convulsions éclampliques 
la ponction lombatre), 


-Avpentno (E.). (Epileptique 
homicide), 27. 
(Hystériques criminelles), 


homicide et sui- 
ide), 286. 
.— (Les parésies mimiques 
chez les per- 
sonnes normales, les fous et 
les criminels), 287. 
— (La conscience dans les ac- 
_ d’épilepsie), 460. 
— (Paralytique général vo- 
leur 


— (Pourquoi tous les oe. 
tiques et les criminels nés 
n’ont pas le type), 735. 

— (Lhomme droit, VThomme 
gauche et homme ambi- 
dextre), 844. 

— (Etude des plis longitudi- 
naux de la main), 1008. 

Aupiwent (Léopold). (La pa- 
— des scaphandriers), 

8 


_ (Sclérémie de Vadulte 


avec pigmentation de la mu- | 


queuse buecale), 342. 

Aver (J.). (Réflere du pneu- 
mo-gastrique sur l'wsophage 
et sur le cardia), 375. 

Avensacu. (Epilepsie jackso- 
nienne trailée par l'opéra- 
tion), 4194. 

AURAND. patho- 


logique), 658. 

. Aussey (de Lille). (Participa- 
tion du corps thyroide aux 
localisations du rhuralisme 
articulaire et de diverses 
maladies infectieuses), 834. 

— (Origine centrale de cer- 
laines paralysies diphtéri- 
ques. Traitement par la sé- 
rothérapie), 1094. 

AvstrecesiLo (A.). (Trois cas 
Glypiques de sclérose en pla- 
ques), 113. 

Avettan (Soarasde). ( Dys- 
accidentelle), 


Aveis,. (Nouveaux faits rela- 
tifs la symptomatologie 
des troubles sensitifs du 
larynx), 664. 

Avramesco. (Eruption érythé- 
matobulleuse produite 

XENFELD réflexe 
achillden). 651. 7” 

Aver (James B.). (Artéres du 
corps strié), 1170. 


REVUB NEUROLOGIQUE 


Aysxaup, (Gomme cérébrale 
igne d'’Argyll), 109. 

— (Un cas névrite ascen- 
dante), 628. 

— (Passage de l’acétone dans 
le liquide céphalo-rachidien 
au cours du coma diabéti- 
que chez l'homme et a l'état 
chez les animauz), 


(de Bucharest). (Ailas 
@histologie pathologique du 
systéme nerveux), 144. 

— (Les corpuseules de Negri 
Ay parasile de la rage), 

— (Traitement de la pellagre 
par l’atozyl), 1201. 

Bapinsk1(J.). (Allocution d'ou- 
verture), 78. 

— (De laction de la scopola- 
mine sur la chorée de Sy- 
denham), 86. 

— (Tabes a systématisation 
exceptionnelle), 153. 

— (Ma conception de I'hysté- 
rie et de 'hypnotisme), 159. 

— (Sclérose combinée tabéti- 

ue avec 
aire progressive du type 
y ne. Scléroee 
amyotrophique), 
195. 

— (Syndrome caractérisé par 
des troubles myotoniques de 
la musculature des yeux, de 
la langue et des membres 
supérieurs survenu acciden- 
tellement), 342. 

— Monoplégie du membre su- 

périeur survenue subilement 

chez un vieillard artério- 

scléreux), 403. 
(Contracture généralisée 

due @ une compression de 

la moelle cervicale améliorée 

a = suite des rayons X), 


du décés de M. Féré, 
bre titulaire), 510. 
Tumeur cérébrale. Mort 
60 heures aprés une ponc- 
tion lombaire), 5419. 
— (OEdéme chronique unila- 
téral), 620, 624. 
— (Névrite ascendante), 629. 
— (Suggestion et hysterie. A 
ropos de l'article de Bern- 
im intitulé : + Co t 
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Basinsk1.(Abduction des doigts 

ns organt- 

— Le — cutané plan- 
taire), 755. 

— (Pronation forcée de la 
main dans I'hémiplégie or- 

ganique), 755. 

— (Examen des centres ner- 
veux dans deux cas d’hysté- 
rie), 772. 

— (Définition et nature de 
Uhystérie), 

— (Remarques sur l'article de 
M. Sollier intitulé : <« La 
définition et la nature de 
Uhystérie), 1055. 

— (Section de la branche ex- 
terne du spinal dans le tor- 
ticolis dit mental), 41208, 
4212. 

— (Ponction lombaire dans 
les névriles optiques d'ori- 
gine intra-cranienne), 1281. 

propos 


brale infantile), 445. 

— (Les fonctions nerveuses 
chez l'enfant, leur dévelop- 
pement), 1240. 

— (Rhumatisme 
vertébral), 1284. 

BacaLociu. (Myredéme guéri 
par U'ingestion de tabiettes 
de thyroide}, 344. 

— (Syndrome de Millard Gu- 
bler), 486. 

Baccarani. (Syndrome neu- 
rasthéniforme par insuffi- 
sance des glandes salivaires), 


966. 
Baccanint (Umberto) (d’An- 
come). (Syndrome neuras- 
théniforme par insuffisance 
des glandes salivaires), 1254. 
(de Rome). 
(Tachycardie paroxysti 
essenticlle), 1239. 
Bacet (Mario). (Pathogénie 
de l’otohématome), 564. 
Bacu. (Diagnostic différentiel 
entre la rigidité pupillaire 
la lumiéve ot la ri dé 
pupillaire absolue), 1083. 
Bapvgt (A.). (Recherches pour 
préciser quelle est la partie 
active du lobe postérieur de 
Uhypophyse), 1097. 


Bacitet ( (L'al- 
lisme et Yaliénati 


je comprends le mot hysté- 
rie »), 672. 

— (Du champ visuel et de la 
phie tabéti nerfs 
optiques), 716. 

— (Emotion, suggestion et 
hystérie), 752, 753. 


tale), 570. 

(Giambattista). (Opo- 
thérapie thyroidienne dans 
la maladie de Basedow), 63. 

Baciion: (S.). (Le besoin 
doxygéne du systéme ner- 
veux central des animaux 

marins), 995. 


| 

|— (Syringomyélie avec signe 

d’Argyll- Robertson), 4304. 

Basonneix. (Hémiplégie céré- 

98 7 


périmentales sur lattion 
polaire du courant cons- 
tant sur les centres ner- 
veur), 946. 

: Bacouan (A.). (Le réflexe bue- 

- eal), 10. 

Bamwey (Pearce). (Maladies 
du systéme nerveux résul- 
tant d’accidents ou de bles- 
sures), 589. 

(Modifications pathologi- 

es dans les ——— et les 
uxations dela colonne ver- 
tébrale), 678. 

Bamuiant (P.). (L’@il chez les 
aliénés), 597. 

--Batpuzzi (A.). (Essais théra- 
dans une épidé- 
mie méningile cérébro- 
spinale), 724. 

Batpwin (Henri-C.). (Hysté- 
rie), 1148. 

. Batuantryme (Arthur-J.) (de 
Glasgow). (Les symptémes 
oculaires dans les ménin- 

ites  cérébro-spinales), 


047. 

- Barter (Gilbert). (Affections 
u’on confond souvent avec 
ja neurasthénie. Nécessité 

d'un diagnostic précis pour 
inslituer un traitement ra- 
tionnel), 282. 

— (Sitiomanie, symptéme de 
psychose périodique), 305. 

— (Syndrome caractérisé par 
des troubles myotoniques de 
la musculature des yeux, de 
la langue et des membres su- 
périeurs, survenu acciden- 
tellement chez deux malades 
agés l’un de 54 ans, l'autre 
de 40 ans), 308. 

(L'expertise médico-légale 
et la question de responsabi- 
lité), 853, 869. 

.— (Les psychoses périodi- 
ques), 873. 

— (Crises épileptiformes. 
Signe d’Argyll. Lympho- 
cytose. Syphilis remontant 
a@ 42 ans), 1213. 

* Batu (Ruggero)(de Modéne). 
(Lesions du réticulum neu- 
ro-fibrellaire endo-cellulaire 

ches des mammiféres adul- 
tes complétement ou partiel- 
lement privés de l'appareil 
thyro-parathyroidien), 442. 

(Hémorragie pédon- 

* ‘eulaire), 260. 

-— (Tabes. Arthropathie tabé- 
tique), 273. 

-Bancai (A.). (Développement 
des nerfs des membres infé- 

. ‘rteurs du bufo vulgaris 
pe en un siége anormal), 
107. 


“BANFI (G). (Faculté dimiter 
les gestes et la voix), 234. 


‘Ban (P.). (Anomalie de la 
moelle chez un nouveau-né 
hydrocéphale), 5416. 

— (Forme irréguliére du ca- 
nal épendymaire chez un 
embryon humain ayant une 
d'un centimétre), 

45. 


— (La crise uratique post- 
et sa significa- 
tion), 844. 

— (Lésions médullaires rap- 
pelant celles de la syringo- 
myélie chez un nouveau-né 
ees. 544. 

-— (Manie post-éclamptique, 
sa pathogenic), 
9 


— (Marche et intensité de l’al- 
buminurie dans l’éclampsie 
puerpérale), 961. 

Bare. (Porencéphalie chez un 
hydrocéphale ), 
23 


(Tabes et syringomyélie), 
9 


(N.-A). (La structure 
de la moelle épiniére), 1075. 

— (Structure des nerfs sec- 
tionnés dans une évolution 
striclement physiologique), 
996 


Barp (L.). (Contractures post- 
hémiplégiques pseudo-pré- 
eoces), 485. 

— (Influence des facteurs pé- 
riphériques sur la genése du 

flere pathologique du gros 
orteil). 591. 

— (L’erpertise médico-légale 
et la question de la respon- 
sabilité), 865. 

— (Origine sensorielle des 
mouvements de rotation et 
de manége propres aux lé- 
sions unilatérales des cen- 
ives nerveux), 442, 656. 

Banker (Arthur-Ed.). (Mé- 
moires sur cent cas d’analgé- 
sie spinale avee quelques ré- 
flexions sur laméthode), 847. 

Banvatien. (Méningite suppu- 
rée & pneumocoques chez un 
enfant de 13 mois. Autop- 
sie), 276. 

Bartow (Thomas). (Compli- 
cations nerveuses des fiévres 
spécifiques), 340. 

Baanes (Stanley). (Myasthé- 
nie grave), 954. 

Barnacuenr. (Atrophie du tissu 
cellulo-adipeux), 456. 

BartuE.emy. (Indications thé- 
rapeuliques dans les névral- 
gies faciales rebelles, et ré- 
génération nerveuse), 454. 

(Giu- 
seppe) (de Rome). (Consi- 
dérations .cliniques sur le 
tabes héréditaire), 448. 

Basset (J.). (Automutilation 
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chez un chien atteint de 
méningo-encéphalite), 466, 

Bastwe. (La lépre en Tuni- 
sie), 1444. 

(F.). (Durée des con. 
vilsions cérébro -bulbaires 
et médullaires chez diffé- 
— espéces animales), 


— (Eapériences relatives 4 
expérimentale) , 


(A.). alonie con. 

itale, maladie 

im), 4484. 

— (Paralysies du moteur ocu- 
laire externe et la voie cé- 
phalorachidienne), 102. 

— (Traitement de la sciati- 
que par des injections mas- 
de. sérum artificiel), 

— (Traitement de la sciatique 
par les injections de sérum 
artificiel), 777. 

— (Une forme de délire am- 
bulatoire automatique cons- 
chez des épileptiques), 


726. 

Baver. (Effets des rayons X 
sur la moelle et le cerveau, 
aprés laminectomie et cra- 
niectomie, chez le chien), 


903. 

Baum (Fr.-T.). (L'artério-selé- 
rose des traw 
matismes physiques et 
chiques), 1b09. 

Bavrowicz (de Cracovie), 
(Paralysie otogéne de l'o- 
culo-moteur externe), 715. 

Bayon. (Examen de l'hypo- 
physe, de Uhépiphyse et des 
ner{s périphériques dans wn 
cas de crélinisme), 973. 

Bazy. (Tétanos; valeur cura 
tive et préventive du sérum 
antitétanique), 1090, 41094. 

(Cecil-F.). (Maladie 
anévrismatique, avec consi- 
dérations), 4128. 

(R.). (Hémorragies réti- 
niennes duns la compression 
du thorax), 249. 

Beattr (Manuel). (Technique 
pour la préparation du sys 
léme nerveux), 437. 

Beavioun (E.). (Traitement 
de la syringomyélie par les 
rayons X), 4342. 

Becuterew (W.). (La per- 
sonnalité, les conditions de 
son développement el de son 
état normal), 69. 

— (Lalocalisation de l'apraxie 
motrice), 445. 

Beckutérerr. (Un cas dace 
croissement progressif des 
réflexes), 558. 

— (Transpiration obsédante 
des mains), 
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Becxuténerr. (Reconnais- 
sance de la réalité comme le 
déja survécu hallucinatoire 
et comme l'une des mani- 

‘ du trouble men- 

567. 

— (Psychose particuliére se 
développant sur le terrain 
de V'alteration chronique de 

Torgane olfalctif. Parosmo- 
phreénie), 568 


(Du délire de la fascina- 


tion hypnotique), 574. 
— (Peur maladive du retard), 


574. 
(Hypertrophie museulaire 


963. 
— ( 


‘activité psychique et la 
vie), 1072. 
— Paralysies partielles corti- 
cales et sous-corticales deg 
‘onctions psychoréflexes), 
172. 


-=— (Pleurer impulsif dans les 


lesions cérébrales), 1245. 

Beck (A.). (Phénoménes éléc- 
triques dans Uécorce céré- 
brale aprés ablation par- 
tielle de cette derniére), 946. 

Béco (Lucien). (Action du 
pneumogastrique sur la cir- 
culation rénale et sur la 
diurése), 1036. 

Beevor (E.). (Diagnostic et 
localisation des tumeurs cé- 
rébrales), 948. 

Be.xowsky (J.-M.). (Patholo- 
gie de la maladie de Ray- 
naud ou gangréne symé- 
trique), 833. 

Bettetaup (M.). (Abolition 
des illusions du goit par 
l'emploi local de Vlacide 
gymnémeque), 914. 

— (Aphasie motrice avec 
troubles psychopathiques 
sensoriels au cours d’une dé- 
morphinisation), 1039. 


(Meningo-encéphalite trau- 


matique), 492. 

Bein. (Abcés cérébral opéré 
et guéri), 1130. 

(G.). Notes anthro- 
ologiques sur un mélanco- 
homicide), 287. 

(Paranoiague persécuteur 
homicide avec mycrogyrie 
et aplasie aortique), 974. 

Be.iorti (Mario). (La para- 
gangline en injections hy- 
podermiques dans l'éclamp- 
sie gravidique), 354. 

Be.ucou (Alph.) (de la Ma- 
lou). (Les traitements utiles 
du tabes), 508. 

Beneperti. (Altérations séni- 
les de la macula chez un 
artério-scléreux), 954. 
NEzECH (Auguste). (Un ap- 
pel de Dieu), 465. 

Benin: (F.) (de Bergame). 


(Les variations 
des corpuscules cyanophiles 
-et des corpuscules a granu- 
lations érytrophiles dans le 
sang des epileptiques), 839. 


Benon. (Alcoolisme et crimi-| 


nalité, statistique), 1156. 

Benson (R.-L.). (Relation du 
corps thyroide avec l’auto- 
lyse), 1253. 

(Hématomyélie cervi- 
cale traumatique par chute 
d'un lieu élevé), 337. 

Bencamasco (iginio) (de Pa- 
doue). (Un cas de tremble- 
ment essentiel simulant en 
partic le tableau de la selé- 
rose en plaques), 1043. 

Bercer (A.). (Polynévrite cé- 
rébrale méniériforme), 830, 

Benrcer (Paul).(Fractwre spon- 
tanée du femur dans un 
cas de paralysie générale), 33, 

(Georges). (Syndro- 
mes paralytiques généraur 
A point de vue étiologique), 


Bernuarpt (de Berlin). (Goi- 
tre exophialmique et cétes 
cervicales), 63. 

— Goitre exophtalmique con- 
jugal), 63. 

— (La faiblesse ou flaccidité 
musculaire congénitale), 964, 

Bernueim (de Nancy). (Apha- 
sie par claudication inter- 
miltente de la mémoire ver- 
bale), 330. 

— (Doctrine de l'aphasie, con- 
ceplion nouvelle), 596. 

— (Observation d’aphasie mo- 
trice sans lésion de la troi- 
siéme circonvolution fron- 
tale gauche), 653. 

— (Comment je comprends le 
mot hystérie), 724. 

— (Lexpertise médico-légale 
et la question de la respon- 
sabilité), 866. 

— (Définition et nature de 
Vhystérie), 891. 

— (Conception du tabes), 908. 

et suggestion), 


Bernuem (Fernand). (Le cen- 
tre de Vlaphasie motrice 
existe-t-il?), 450. 

— (Psychothérapiechez lesneu- 
rasthéniques), 918. 

BernstEIN (J). (Dédoublement 
partiel de la moelle), 479. 

— (Données sur la question de 
la mémoire), 504. 

— (La théorie de la contrac- 
tion musculaire), 813. 

— (Maladies psychiques pen- 
dant la révolution), 972. 

— (Psychologie expérimentale 
dans le diagnostic des mala- 
dies mentales), 1264, 

BertHEaux. (Méningocéle cé- 


‘4431 


rébrale chez un enfant de 
4 mois et demi), 601. 

BertHEo. (Régis). (Sciatique 
radiculaire), 493. 

Bentuien (J.). (Thrombose 
médicale du sinus de la 
dure-mére), 1179. 

(G.).° (De U’héboi- 
dophrenie, folie morale pu- 
bérale), 971. 

BertoLott: (Mario). Con- 
nexions anastomoliques ocu- 
logyres du 

talmoplégiesintrapédon- 

Besta (Carlo). (La dégénéra- 
tion et la régénération des 
fibres nerveuses périphé- 
riques), 9. 

— (Pression du sang, pouls 
et température des épilepti- 
ques), 120. 

— (Pouvoir coagulant du sé- 
rum du sang des épilepti- 
ques), 120. 

— Manifestations hémilate- 
rales dans l'epilepsie essen- 
tielle), 122. 

— (Tumeurs du 1V* ventri- 
cule), 485. 

— (Le pouvoir coagulant du 
sérum dans la démence pré- 
coce et dans la folie mania- 
que dépressive), 1021, 

— (Sérum du sang dans la 
pellagre humaine), 1139. 

Beurmann. ( Pseudo -herma- 
phrodisme masculin), 25. 

Bevanier. (Tétanos. Valeur 
curative et préventive du 
sérum antitétanique), 1094. 

Bevutter. (Pathogénie conjone- 
du tabes), 


— (Tumeur cérébrale a forme 
Asthénie géné- 
rale sans paralysie. Pas 
dadéme de la pupille), 


333. 

Beyer (H.). (Recherches expé- 
rimentales sur l'appareil 
vestibulatre des mammife- 
res), 660. 

Biancut (L.). (L’alcool et les 
maladies du systéme ner- 
veux), 62. 

— (La doctrine des apha- 
sies), 652, 1039. 

BicnELonne. (Paralysie an- 
cienne de la branche tempo- 
rale du nerf facial gauche 
conséculive a@ une incision 
dabcés dentaire), 1417. 

— (La mydriase unilatérale 
dans la tuberculose pulmo- 
naire au début), 1000. 

— (Adénopathie sous-arillaire 
précédant une éruption de 
zona), 1009. 

Breviazrr. (Fugues patholo- 
giques), 1403, 
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a 
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Brevitzky. (Influence du centre 
cortical de salivation sur 
Vactivité réflere des glandes 
salivaires), 438, 

la migraine), 

Brenr alt. (Atrophie osseuse de 
Sudeck), 1184. 

Bionamt (A.). (Les altérations 
du corps calleux et la com- 
missure antérieure constatée 
chez un alcoolique), 998. 

Bixetes (G.). (Origine des 

bres nerveuses sensilives 
du tendon d’Achille et du 
quadriceps fémoral), 994. 
Bine (de e). (Recherches 
‘sur la pression sanguine 
les maladies nerveuses), 

Biociio (Mario-Augusto) (de 
Rome). (Troubles 
aigus et transiloires a4 base 
et hémicrani- 
que), 465. 

— (Eliminations urinaires 
dans la migraine), 1193. 
Biscuorr (L.) (de Vienne). 
mentales familia- 

es), 610. 

Birrore (A.). (Rapport entre 
la débilité congénitale du 
‘euillet ectodermal et l'évo- 
ution du tabes), 153. 

(A.). (Recher- 
ches dans I'hys- 
térie et l'épilepsie dite essen- 
tielle), 772. 

(Paralysie de la 
VI* paire aprés rachisto- 
vaintsalion), 745. 

Buasto (A. pg). (Une idiote 
= 

— (Stéatopygie chez les pros- 
tituées), 156. 

— (Un cas de hiero-kleptoma- 


nie), 

Buiau (de Gorlitz). (Méningo- 
encéphalile séreuse), 827. 

(L.). (Macrochilie 
apparente chez une hysté- 
rique), 1148. 

(Des hémorragies ré- 
tiniennes), 18 

Burn. (Gliose cérébrale), 109. 

Biocu (E.) (Hattowitz). (Né- 
vroses 389. 

(Albert-N.). (Nar- 
colepsie du fait d'une affec- 
tion spécifique transmise a 
travers cing générations), 


(Charles). (Les auto- 
mutilateurs), 28. 

(Claudication intermit- 
tente et gangréne d’origine 
artérielle), 118. 

— (Anurie hystérique), 1150. 

Bopros (Paul). (Prétendue dé- 

. mence des perséculés), 575. 
Boenincuaus (G.). (Un état 


irritabilité sensitive parti- 
culiére des nerfs laryngés 
et inférieur), 


661. 

Borat (G.) (de Naples). Neé- 
vroses traumaliques. Trem- 
blement dans névroses 
traumatiques et sa valeur 
stique), 387. 

— (Distribution des sympté- 
mes dans la névrose trau- 
matique, Dissimulation in- 
consciente), 387. 

— (Recherches sur les névroses 
traumatiques. Rareté de la 
simulation dans les névroses 
traumatiques. Simulation 
naive et inconsciente), 387. 

Bocpanerr. (Données expéri- 
mentales sur la question de 
la mémoire), 501. 

Bocotererr. (Lésion des glan- 
des vasculaires sanguines 
dans les hérythémes 
malifs et les affections bul- 
beuses), 1146. 

Boune. (Valeur diagnostique 
= corpuscules de Négri), 

Bown. (Liquide <éphalo-ra- 
chidien puriforme au cours 
de la syphilis des centres 
nerveux), 1087. 

Borer. (Mentalité et tatouages 
chez les disciplinaires), 462. 

Borner. (Urémie convulsive), 
62 


— (Maladie des scaphan- 
driers), 224. 

— (Abeés du lobe occipital 
droit di @ une infection 
puerpérale), 1228. 

Bornzau. (Sclérémie de l’a- 
dulte avec pigmentation de 
la muqueuse buccale), 342. 

Boissarp. (Un cas de ménin- 
gocéle pure trailée par 
chirurgicale), 

(Influence des émo- 
tions sur les hémoptisies 
tuberculeuses), 1149. 

Botocnest (Giuseppe). (Gliose 
cérébrale tubéreuse sous- 
épendymaire chez un sujet 
mélancolique), 351. 

Bonanoi (Edoardo). (Des cen- 
tres encéphaliques du mou- 
vement latéral conjugué de 
la téte et des globes ocu- 
laires), 442. 

Bonn (C.-J.). ( Régénération 
des nerfs et traitement chi- 
rurgical de cerlaines para- 
lystes), 1137. 

(Rodolfo). (De la- 
phasie), 17. 

— (La psychose de Korsa- 

1059. 


— (Chorée chronique progres- 
sive), 1192. . 
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Bonciovanni (A.). (Action dy 
radium sur le virus rabi- 
que), 24. 

— (Conditions nécessaires 
obtenir la décomposition in 
vitro du virus de la 
par le radium), 279. oa 

— (Le mécanisme de décom- 
in vitro du virus de 
a rage au moyen dura. 
dium), 962. 

— (Applications pratiques-dy 
radium au trailement des 
paralysies périphériques du 
facial et des névralgies du 
1093. 

— (Le tum et la q 
4441. 

Bonjour (de Lausanne). (Dia- 
gnostic différentiel des crises 
épileptiques et des crises 
hysteriques. Un symptime 
nouveau), 916. 

Bonnawoun. (Syphilis bul- 
baire), 269. 

Bonnet. (Nole 4 propos 
essai de dans les 
familles — arviérés 4 
la colonie d’Aunay-le-Cha- 
teau), 932. 

Bonnier (Pierre). (Troubles 
oculomoteurs d'origine laby- 
rinthique), 112. 

— (Troubles oculo-moteurs 
par inloxicalion rachi-laby- 
rinthique), 255. 

— (Enterite réflexe d'origine 
nasale), 755. 

— (Troubles oculo-moteurs 
labyrinthique), 

55. 


Bonniot (E.). (Réactions élec- 
triques dans le tétanos guéri. 
Comparaison avec la téta- 
nie), 87. : 

— (Herédo-alarie cérébelleuse 
précoce avec troubles audi- 
tifs), 298. 

Bono (Mendicini) (de Rome). 
(Définition et nature de 
UVhystérie), 899. 

Bonvinict (G.). Aphasie sen- 
sorielle sous-corticale), 377. 

Bootn (J.-Arthur) (de New- 
York). (Remarques sur le 
traitement de la maladie de 
Graces), 1267. 

Borpe (Robert). (Etude clini- 
que sur les relations exis- 
tant entre la maladie de 
Dercum et l’adipose simple), 
1255 


Borner (E.). (Réactions élec- 
triques des nerfs et des 
muscles chez les alcooli- 
ques), 116. 

Borguenini (A.). (Myasthénie 
grave), 9541. : 

Borat (Andrea). (Le chimisme 
gastrique et intestinal dans 
les formes convulsives hys- 
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feriques et épileptiques), 968. 
Bosc ontpellier). 
(Nature syphilitique des 
sions de la paralysie géné- 
vale), 235. 
+ (Lésions du cerveau dans 
-la syphilis, Méningo-encé- 
- ite diffuse subaigué de 
syphilis héréditaire), 266. 
= (Lésions de la syphilis du 
- eerveau. Méningo-encépha- 
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une syphilis scléro-gom- 
meuse), 266. 
Bosc (G.). (Diabéte et troubles 
~‘mentaux), 166. 
Boscoto (K.). (Mémoire vi- 
guelle et auditive), 122. 
Bosst (L.-M.). (Les capsules 
surrénales et lostéomala- 
¢ie), 482. 
Borazz (P.). (Recherches sur 
- les mouvements automati- 
ques de divers muscles 
striés), 813. 
Bovcex (Bohumil). (Le traite- 
~ment de la névralgie scia- 
tique), 722. 
Bovcuant. (Vomissements et 
déviation latente des yeux), 


4004. 

Boucuavn (de Lille). (Un cas de 
claudication intermtttente 
‘de la moelle épiniére), 


186. 

—(Ophtalmoplégie unilatéerale 
totale et compléte avec cé- 
cité du méme cété), 554. 

— (Aloryl dans la paralysie 
générale), 925. 

Bovcnez (Florent). (Abcés du 
cerveau consécutifs la 
pneumonie), 57. 

Bouper. (Une variété lipoma- 
teuse de la maladie de Der- 
cum avec caractéres parti- 

culiers), 498. 

— (Poliomyélite diffuse. Amyo- 

trophie chronique d’origine 
inale d Hoffmann), 559. 

— Un cas de nevi-systématisés 

—— trés nombreuz), 


— (Etat du corps thyroide 
chez les enfants atteints 

Michtyose congénitale), 1187. 

Bouman (L.). (Altérations de 
la moelle dans la paralysie 
générale), 845. 

Bovnttuet (de Villejuif). 

 (L’ophtalmo-réaction a la 
chez les aliénés), 


Bournevitte. (Premier mé- 
moire de Séguin sur Vidio- 
tie), 352. 

— (Recherches cliniques et 
thérapeutiques sur l’épilep- 
hysterie et Vidiotie), 


Bowrnevitie. ( Traitement mo- 


ral et éducation des idiots), 


352. 

— (Traitement médico-péda- 
gogique des différentes for- 
mes de Vidiotie), 353. 

— (Deux cas de méningo-en- 
céphalite chronique avec cé- 
cilé), 1064. 

Bourret (Ch.). (Cas d’hippus 
observé au cours dun abcés 
cérébral). 265. 

Bousquet (H.) (de Clermont- 
Ferrand). (Une grenouille 
dans l’intestin. Guérison par 

suggestion due a l'emploi 

radiographiques), 
846. 

Boussgav. (Paralusie du mus- 
ele grand oblique dans les 
opérations sur le sinus par 
voie frontale), 59. 

Bouter. (Lépre mixte qui va 
étre traitée par la solution a 
hautes doses d'atoryl), 1141. 

Bovvaist (Joseph). (La para- 
lysie générale dans l'Avey- 
ron. Etiologie de la para- 
générale progressive), 
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Bouyer (de Cauteréta). (De la 
division des paresthésiques 
de V'arriére-gorge en hype- 
resthésiques et et hypoesthé- 
956. 

— (Malmenage de la voix chan- 
tée et parlée, causes, effets, 
trattement), 1239. 

Bovuyveves (Julien). (Rétraction 
de Vaponévrose palmaire), 
564. 

Bovis (R. pe). (Décapsulation 
du rein dans le traitement 
de V'éclampsie), 1022. 

Bowens (Walker-G.). (Un cas 
typique de tabes chez une 
négresse), 151. 

Bow.sy(Anthony). (Fractures 
de la base du créne), 484. 

Braat (H.). (Inflammation 
probable de la base du crane, 
débutant par une mastoi- 
dite aigué), 1478. 

Baaccut (Ermann). (Délire et 
autres symptomes nerveur 
dans la pneumonie), 70. 

Bramwe (Byron). (Ophtal- 
moplégie externe due a la 
syphilis congénitale), 597. 

— (Abcés cérébral de la région 
occipitale), 1129. 

Bramweit (E.). (Aspect des 
coupes de la moelle au ni- 
veau des renflements cervi- 
cal et lombaire), 55. 

— (Ophtalmoplégie interne 
unilatérale et réflerions sur 
son étiologie et sa significa- 
tion clinique), 112. 

Brassert (H.). (Fracture de 

vertébre cervicale et rigidité 
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Bravetta (Eugenio) (de Mi-- 
histologi 
a psychose épilepts 
démontrées la mathade 
de Golgi), 7 
Bravo. (Fernando) (de San- 
tander). 
(T.). (Vision et cé- 
cité pour les couleurs dans 
Vhystérie), 968. 
Brevi... (De ’'hippus pathdlo- 
gique), 658. 
Brewster (G.-W.-W.). (Frac- 
core du crane intéressant la 
¢, guérison aprés opéra- 
tion, analyse de l’aphasie), 
264 


Baicace. (La santonime. Son 
emploi dans le traitement 
des douleurs fulgurantes des 

nicka. (Yeur d'une paral 
tique générale), 33. xsi 

— (Névro-rétinite dans la pa- 
ralysie générale); 70. 

(La joie morbide), 


— (Mécanisme de la détenteé 
et du laisser dans ['émotion. 
siége organique du phéno- 
mene), 1056. 

Bairravt. (Maladie de Landry 
tuberculeuse), 270. 

Briumats (Zerrouch ben). 
(Anesthésie par le brom 
drate de scopolamine et 
chloroforme), 167. 

Brissaup (Edouard). (La pra- 
tique médico-chirurgicale), 


(Néevralgie du trijumeau et 
injections profondes d’al- 
Technique opératoire), 


— (Alcoolisation locale du 
nerf facial dans les spasmes 
et les ties de la face), 453. 

— (Danger des injections d’al- 
cool dans le nerf scialique 
au cours des névralgies scia- 
tiques), 633. 

— (Hystérie et troubles tro- 
— Simulation), 685, 
‘ 


— (Examen des centres ne¥- 
veux dans deux cas d’hysté- 
rie), 770. 

— (Traitement des névralgies 
du trijumeau par les injec- 
tions profo alcool), 
4457. 

— (Section de la branche ex- 
terne du spinal dans le tor- 
ticolis dit mental), 4211. 

—  (Infantilisme vrai), 

285 


Broca. (Paralysie consécutive 
a une fracture de l'humé- 
rus), 495. 
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Broca. (Un cas d'’achondro- 
plasie), 1007, 

(J.). (Nerfs sym- 
pathiques du larynx. Ana- 
tomie et physiologie du sym- 
pathique cervical), 1278. 

Brocxpank (E.-M.). (Méry- 
cisme ou rumination chez 
Uhomme), 967. 

Brooks (Harlow). (Fibrose ar- 
tério -capillaire localisée 
dans la moelle et ressem- 
blant ala myasthénie grave), 


600. 
Brower (Daniel-R.). (Le trai- |: 


tement de la folie aigué dans 
les hépitaux générauz), 73. 

Brownine (William), (Atro- 
phie musculatre progressive 
du type myélogéne débutant 
tardivement), 965. 

— (Forme familiale d’atro- 
phie musculaire progressive 
a début tardif), 964. 

précoce), 

019 


Bauce (A.). (Systéme nerveux 
cellulaire intermédio-latéral 
de la moelle), 436. 

Bruckner (J.). (Agglutination 
du méningocoque de Weich- 
selbaum par un sérum go- 
nococcique), 276. 

(M.). (Méningite aigué 
lymphocytique), 


Baunerti (C.) (Les cétes cer- 


vicales. Symptomatologie, 
diagnostic et traitement), 
1008 


(Symptémes physi- 
de la démence précoce), 


Bayant (W.-Sohier). (Les af- 
fections de Voreille dans 
leurs rapports avee les trou- 
bles mentauz), 843. 

Buck (pe). (Epilepsie, patho- 
génie et diagnostic), 1286. 
(G.). Toxicité compa- 
rée des cations sur le mus- 

cle), 1037. 

(W.-N.). (Aphasie 
hystérique des hémisphéres 
cérébraux ches un enfant 
idiot), 950. 

— (Gliose diffuse dans la 
substance blanche du cerveau 
chez un enfant), 949. 

Burke (Joseph), (Gastro-enté- 
riotomie; gastroptose ex- 
tréme ; insuffisance motrice ; 

ie; guérison appa- 


Burnman (H.-W.). (Mort subite 
par hémorragie cérébrale 
chez une femme de 26 ans), 
4173 


Burr (Charles-W.). (Myoclo- 
nus, épilepsie avec autopsie), 
231. 


Buan.(Un cas d’amnésie), 1046. 

Busquer (H.). (Influence de la 
vératrine sur.le pouvoir 
cardio-inhibileur du pneu- 
mogastrique chez les mam- 
miféres), 375. 

— (Influence de la vératrine 
sur le de 
la grenouille), 484. 

Busqver (R.).(Uncas de pouls 
lent permanent avec respi- 
ration périodique), 950. 

Butter (William-J.). (Etio- 
logie des paralysies céré- 
brales chez les enfants), 445. 

Burrtino (Diégo). (Symptémes 
de début de la syphilis du 
du systéme nerveuz), 


Bycuowsxi (L.). (Pourquoi 
certains hémiplégiques ne 
peuvent-ils pas soulever si- 
multanément les deux jam- 
bes ?), 1070. 


Capannes (E.). (Les fonctions 
hépatiques et rénales dans 
les psychoses), 30. 

Cave (Syndrome nerveux hys- 
téro-organique de diagnostic 


160. 

— (Examen cytologique du 

liquide céphalo-rachidien 
dans la méningite tubercu- 
leuse), 273. 

Casau (Ramon y). (Atlas his- 
tologique du systéme ner- 
veux), 144. 

aprés la morphologie et 
les connexions des neuro- 
nes), 240. 

— (Critiques de la théorie de 
Vauto - régénération des 
nerfs), 258. 

— (Mécanisme de la régéné- 
ration des nerfs), 258. 

— (Métamorphose des neuro- 
fibrilles dans la régénéra- 
tion des nerfs), 370. 

CaLaBrese (A.). (Traitement 
oa rage par le radium), 

— (La ponction lombaire 
comme moyen diagnostique 
dans un cas de méningite 
cérébro-spinale), 1047. 

Carcaterna (Ezio) (de Génes). 
(Action des sels de magné- 
sium dans l'épilepsie),1098. 

de Stokes 
Adams), 950. 

Catuicanis (Giuseppe). (Sur- 
dité verbale congenitale pure 
hystérique), 499. 

Carvo(Arturo).(Les fonctions 
de lV'estomac chez les chiens 
ayant subi la section sous- 


diaphragmatique des pneu. 
mo-gastriques), 998. 

(W.). (Sclérodermig 
circonserite), 1011. 

Cameron (John). (Deéveloppe- 
ment de la cellule nerveuse 
des vertébrés. Etude cytolo. 

ique du noyau du neuro. 
laste), 325. 

Camp (C.-D.) (Paralysie mo- 
trice comme s tome 
coce du tabes), 662, 

Campacna (R.-E.). (Indica. 
nurie dans la méningite 
cérébro-spinale), 1046. 

Campsett. (Relations entre 
V'artério-sclérose et les ma- 
ladies mentales), 1264, 

Camus (Paul) (de Paris). (Les 
cénestopathies), 922. 

— (Poliomyélite antérieure 
aigué de-l’adolescence 4 to- 
—— radiculaire), 392, 

— (Névro-myosile post-vari- 
celleuse, 393. 

— (Un cas de myoclonie con- 
génitale chez une femme 
alteinte d’hémiplégie céré- 
infantile congénitale), 


(Les folics intermittentes. 
La psychose maniaque dé- 
pressive), 677. 


| — (Les radiculites), 1248. 


Cans (Emile), (Lésions du 
fond de l'eil dans la para- 
lysie générale, leur impor- 
tance au point de vue du 
diagnostic, du pronostic et 
de thérapeutique), 235. 

Cantamessa (Gustavo). (Une 
— épidémie de goitre), 


Canronner(A.). (Hémianopsie 
bi-temporale dans les frac- 
— de la base du crane), 


— (Alarie des muscles oculo- 
moteurs et paralysies ocu- 
laires dans un cas de tabes 
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des globes oculaires pour 
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avee intégrité des mouve- 
automatico-réflexes), 
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Capasso (Pietro). (Le délire 
dans la phase de guérison 
de quelques occlusions in- 
testinales), 570. 

(Jader) (de Florence) 
(Un cas donycholyse par 
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cutive une choroidite sup- 

lie d'une 
ven, (Fo 

et deux pieds). 
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(A.). (Aléérations fonc- 
tionnelles de la sensibilité 
née, de la respiration 
et de la circulation, consta- 
tées chez un hystérique non 


(G.). (Thrombo- 
phiébite post-grippale du 
sinus), 338. 

Cannion (Essai expérimental 
de extrait opothérapique 
@hypophyse), 670. 

Carvst (Annibale). (Action 
physiologique et thérapeuti- 
que de Visopral), 167. 

Casaveccuta (Ernesto).(Abcés 
métastatiques de I'hémis- 
phere gauche du cervelet 
conséculifs a4 un plegmon de 
la main droite), 334. 

(Nicolas). (Le phéno- 
méne de Babinski dans les 
maladies mentales), 31. 

Castex. (Mastoidite de Bezold 
et méningite), 1049. 

Castin (P.). (Un cas d'état de 
mal épileplique traité 
ponction lombaire), 838. 

Catatano (Giovanni). (Alté- 
rations du systéme nerveur 
dans l'empotsonnement 
périmental chronique parle 
plomb), 561. 

Carucart (E.-P.). (Action 

. physiologique de Veau-de- 
vie surla circulation), 1242. 

Cartota (Giunio) (Sclérose en 
plaques et syphilis), 19. 

Caussave. (Abcés du cerveau 
@origine otique), 265. 

Cavvy. (Agents physiques dans 
le traitement du tabes), 167. 

vrisme de Vaorte abdomi- 
nale avec présence des zones 
de Head), 1005. 

Cen: (Carlo). (Nature des 
principes loxiques contenus 
dans le sérum du sang des 
épilepliques), 120. 

— (Cycle biologique du peni- 
cillum vert dans ses ty 
ports avec l'étiologie de la 
pellagre), 34 

— (Aspergillus brun géant et 
ses rapports avec la pella- 
gre), 1139. 

— (Pouvoir toxique de quel- 
ques champignons ‘d’Alle- 
poussés en Italie), 

0. 


Cease. (Tumeur cérébrale. 
Mort 60 heures 
P had e), 

Ceacett: (Ugo). (Action de 
Uhypophyse sur la crois- 
sance du corps), 56. 

— (Un chien crétin et son 
appareil thyroidien), 157. 

— (Probléme anthropomé- 
trique dans le crétinisme 

imique), 354. 

— (Anatomie a de 
la paralysie générale),A018. 

— ( La glande thyroide chez 
les enfants des écoles de 
Rome ¢t des pays a endémie 
créltino-goitreuse), 1188. 

— (Bffets des injections de suc 
de Uhypophyse sur l'accrois- 
sement somatique), 1097. 

Cestan (R.). (Epithélioma 
primitif du cerveau), 483. 

(EB). ( Varietés en lar- 

eur du syndrome de Brown- 
iquard), 1283. 

Cuattious. (L’état des oculo- 
moteurs dans l’hémiplégie 
organique de l'adulte et de 
l'enfant), 267. 

— (Champ visuel et la vision 
centrale dans l’atrophie ta- 
des nerfs optiques), 

16. 

— (Double décollement dela 
rétine guéri depuis 14 ans. 
Choroidite disséminée), 823. 

— (Ponction lombaire dans 
les névrites optiques dori- 
gine intra-cranienne), 1281, 

Cuattamet (Augustin). (La 
Arsonvalisation dans U’hy- 
pertension artérietle), 575. 

Cuatvrecxy (Jindrich). (La 
psychique des aveugles), 
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Cuamson .(Chorée de Sydenham 
suivie de zona), 346. 

Cuampetier DE Rises, (Obser- 
vation de spina bifida opéré 
et guéri), 4044. 

Cuampy (de Nancy). (Lésions 
cellulaires des cornes anté- 
rieures delamoelle dans les 
artropathies nerveuses), 912. 

(bE LA). (Travaux 
de l'institut pathologique \de 
U Université d’Helsingfors), 


552. 

Cuapman (H.-N.). (Traitement 
du goitre exophtalmique), 
837. 

Cuaput. (Rachistovaine et 
scopolamine dans la lapa- 
rotomie), 848. 

Cuarpon (Marius). (Héléro- 
topies médullaires), 479. 

Cuaron R. (de Dury). (Hy- 


drothérapie dans les asiles 
d@ aliénés), 1063. 
Cuanpentier (Albert). (Dé- 


marche a petits pas, phobie 


1435° 
de la marche), 


Cuanpentier (Albert). Surdité - 
complete par lésion bilaté- 
rale des lobes temporauz. 
Troubles aphasiques 
comitants), 1040. 

— (Les maladies nerveuses 
dans la journa-' 
liére), 4259. 

— (Principaux signes objec. 
life que la volonté, la sug- 
gestion et Uhystérie ne 
vent reproduire), 1259. 

Cuanrentier (Clément). (Les 
simulateurs), 67. 

(René). (Réei- 
dive médico-légale stéréo- 
_ chez un malade débile), 


Cuartenis (F.-J.), (Action 
physiologique de l’eau-de- 
vie sur la circulatiou), 1242, 

Cuantien. (Syringomyélie con- 
séculive l’écrasement d’un 
doigt), 79. 

— (Polynévrite apoplectiforme 
associée peut-eire 4 la po- 
liomyétite), 304. 

— (Hémiplégie d'origine tha-' 
lamique 4 23 ans. Paraly- 
sie générale et tabes ad 26 
ans), 410. 

— Dystrophie d'origine pul- 
monaire), 496. 

— Chorée de Sydenham au 
cours de la syphilis secon- 
daire), 526. 

— (Encéphalite aigué non sup 
purée), 713. 

— (Astasie-abasie choréifor- 
me), 1258. 

Cuassin. (Cas atypiques de 
maladie de Friedreich), 384, 

— (Deux cas d’ophtalmoplégie | 
et familiale), 


Cuavrrarp (A.). (Méningite 
zonateuse tardive dans un 
cas de zona ophtalmique), 
4177. 

Cuavumier. (Confusion mentale 
chez un achondroplase), 926. 

(Fiévrehystérique), 


Cuavanne. (Zona bilatéral 
isolé de l’oreille), 453. 

— (Algésinusienne frontale 
hystérique), 726. 

Cuavieny. (Méningite spinale 

du tabes), 222. 

(Méningites et leur dia-' 
gnostic par procédés de labo- 
ratoire), 275. 

Cueate (G. Lenthal), (Alté- 
rations des racines posté- 
rieures et des ganglions spi- 
naux dans des cas de cancer 
cutané), 1138. 

(Les rap- 


ports lopographiques entre 


| 
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convulsi/), 66. 
Cantson (A.-J.). (Nerfs du 

cour des invertébrés), 146. 
Canon. (Paralysie de la 

paire aprés rachistovainisa- | 
tion), 745 
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le et le 
evaier (L.). 
-dactylie),1256. 
Cuevaorien (F.). (Excitations 
.conjonctivales dans les arréts 
respiration du ceur), 


Cugyiav (Gabriel). (Anas- 
scopo-morphinique), 


Cutapin1 (Massimo). (Synci- 
nésie tes muscles 
du globe oculaire dans les 
de 
riques du nerf facial, phé- 
enn de Negro), 559. 

Curana (Donato de). (L’hé- 
_rédo-syphilis dans l'étiologie 
de la maladie de Little), 998. 

Cuipicuimo (Francesco). (Sur 


-la paragangline Vassale), 
354 


Curro.iau. (Présentation d'une 

femme atteinte d'osté 
ie), 564. 

Cuion1 (Walfredo). (Eclampsie 
-des nourrissons pro 
de causes maternelles), 62. 

(Méningite puerpérale 
.@ staphylocoques chez une 
accouchée), 

— (Production expérimentale 
accés d’éclampsie), 605. 

— (Crises convulsives au mo- 
ment du travail ; diagnostic 
entre Uéclampsie et Uépi- 
lepsie), 839. 

_— (Production 
tale des accés d'éclampsie), 

-840. 

Cuomer. (Les tics aéoropha- 
giques en pathologie com- 
_parée), 1190. 

Cuorzen (F.). (Psychoses dues 
_@ Vabstinence brusque de 
morphine), 1198. 

Cuoumxorr. (Névroses de la 
guerre), 972. 

Cuoummen. (Lésion du sympa- 
thique cervical), 1052. 

Curistig (A.). (Le nystagmus 
des mineurs), 555. 

Ciaccio (Carmelo). (Eléments 
du sympathique périphéri- 
que, histogénése des éléments 
nerveux), 54. 

— (Formation de nouvelles 
cellules nerveuses dans le 
sympathique des oiseaux), 
326 


Cimornont (A.). (Hypertrophie 
de U'hypophyse chez les ani- 
maux éthyroidés), 373. 

— (Greffe des parathyroidés), 


4252. 
Cioret (de Naples). (Spondy- 
lose_rhizomelique), 345. 
Ciovint. (Monoplégie brachiale 
dréite. Troubles dela parole 


lissement cortical de la partie 
moyenne de la frontale 
ascendante. Lésions histolo- 
giques complexes), 1222. 

Cisier (Jos.). (Névralgie occi- 
pilale, son rapport avec les 
~ du la- 
et du pharynx). 834. 

Crretur (de Catane). (Para- 
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naissance), 350. 

— (Les troubles de la mimi 
émotive chez les aliénés), 


464. 

—(Amnésie dite retardée),350. 

— (Dégénérescence mentale et 
maladie de Basedow), 1196, 

Drummonp. (Idiotie familiale 
amaurotique), 1061. 

Duparry. (Trépanation dans 
le traitement de la stase pa- 
pillaire), 59. 

— (Trépanation dans le trai- 
tement de la stase papil- 
laire), 1004. 

Dusois. (Coexistence des acci- 
dents syphilitiques tertiaires 
avec le tabes), 271. 

— (Un fait relatif a la régé- 
nération des nerfs), 1033, 
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Tours). (Maladie de 
asedow héréditaire accom- 
pagnée de scoliose hérédi- 

taire), 4187. 

Dusrevitn (W.). (Fibromes 

_ miliaires folliculaires ; sclé- 
rodermie consécutive), 563. 

Duccescar (V.). (Centre respi- 
ratoire et centre de dégluti- 

- tion), 375. 

Ducuateau. (La clinique psy- 
chiatrique de Munich), 1266. 

Ducosté (Maurice). (Les fu- 

_ gues dans la démence pré- 
coce), 467. 

— (Les hallucinations dans la 
paralysie générale), 607. 

— (Formes de la paralysie 
_générale), 608. 

— (Les interprétations déli- 
rantes dans la paralysie gé- 
nérale), 844. 

= (Involution présénile dans 
les psychoses), 1105. 

Duperon (L.). (Altérations 
dans la toxémie diphtérique 
aigué), 340. 

Durour. (L’action de la scopo- 

lamine sur la chorée de Sy- 
denham). 86. 

— (Double parésie des exten- 
seurs de lavant-bras chez 

~ un enfant dégénéré débile 
calatonique), 627. 

ormalions congéni- 

tales. Syringomyélie congé- 
nitale ou lésions diffuses du 
systéme nerveur), 1220. 

— (Séméiologie des maladies 
du systéme nerveux), 1239 

+ (Pseudo-torticolis mental), 


41292. 

Dunes (Paul) (de Boulogne- 
sur-Seine). (L’héroine et les 
héroinomanes), 970. 

Dumas. (Ramollissement du 
lobe préfrontal droit avec 
symplomes pseudo-addiso- 
niens), 554. 

Dumo aap. (Radiculite 
litique de la queue de cheval 
du coté gauche. Atteinte pré- 
dominante des racines antés 
rieures. Alrophie dappa- 
rence segmentaire de la — 
et dela cuisse gauches. Dou- 

- leurs violentes sans troubles 
objecti{s de sensibilité), 533, 

— (Myxosarcome de la queue 
de cheval chez une femme 

- de 34 ans. Ponctions lom- 
baires restées blanches mal- 
gré la pénétration de Vai- 

~ guille dans le cul-de-sac 

dure-mérien), 1226. 

Duntop (Melville). (Paralysie 
infantile), 1085. 

— (Traitement du crétinisme), 

063 


Dvrovy (Roger). (Délire con- 


~jugal avec hallucinations 

des sujels; visions colorées 
ontanées- et commandées 
Vun des éléments), 236. 

Duprat (G.-L.). (Note sur la 
nature des éléments subscon- 
scients et inconscients), 68. 

Dupraz (de Genéve). ( Tétanos 
mortel conséculif une écor- 
chure insignifiante de la 
face), 1185. 

Dupré (Ernest). (Récidive mé- 
dico-légale stéréotypée chez 
un malade débile), 349. 

— (Revue policlinique des dé- 
463, 464. 

— (Le langage musical : psy- 
chologie et pathologie), fot. 

— (Double parésie des exten- 
seurs de l'avant-bras- chez 
un enfant dégénéré débile 

catatonique), 625. 

— (Hémichorée post-hémipleé- 
gique alterne), 743. 

— (Hémiatazxie et hémiatétose 
traumaliques), 744. 

— (Emotion, suggestion et 
hystérie), 754. 

— (Examen des centres ner- 
veux dans deux cas d’hys- 
térie), 772. 

— (L’expertise médico-légale et 
la question de la responsa- 
bilité), 869. 


— (Myosclérose atrophique et 
rétractile des vieillards), 
913 


— (Les 922. 

— (Revue polyclinique des 
psychoses alcooliques intoxi- 
cation et dipsomanie), 1060. 

— (Revue polyclinique des 
psychoses _hallucinatoires 
1104. 

— (Paraplégie myopathique 
ches un vieillard), 1214. 
Dupurevx. (L’application de 
la recherche des tests men- 
taux de Binet chez les en- 
fants des écoles communales 

de Gand), 463. 

Dupvuy-Dutemrs. (Réaction hé- 
miopique da Wernicke dans 
un cas d’acromégalie), 757. 

— (Hémispasme facial guéri 
par une injection profonde 
@alcool), 828. 

Durante (G.). (Pathologie gé- 
nérale des conducteurs ner- 
veux, nerfs périphériques et 
substance blanche), 550, 602, 
41283 


Donocner (A.). (Tuberculose 
et démence précoce), 34. 

Durovux. (Abces du cerveau 
@origine otique. Abcés tem- 
poral), 265. 

— (Tumeurs du nerf optique), 
336. 


Dunover (Joaquin-J.). (Manie’ 


ambulatoire ilepli 
épileptique), 


Duse(E.). (L’accroissement des 
ongles chez les déments pré- 
_coces), 468. 

Duyse (van). (Cyanopsie et 
xantopsie d'origine crista- 
a chez le méme sujet), 


9. 

— (Hémianopsie bilatérale in- 
compleéte avec conservation 
des champs visuels macu- 
latres a la suite d'un coup 
de feu de la région tempo- 
rale), 8241. 


Eacer (Richard). (Hydroce- 
phalie énorme), 1246. 

Eastman (Frédéric-C.) 
Brooklyn). ( Tétanos cépha- 
lique en Amérique), 666. 

Evcewortn (F.-H.). (Hémi- 

. plégie transitoire chez les 
certain age), 
4 


EsGer (Max). (Epuisement ra- 
pide de la sensibilité au 
contact et a la pression), 
294. 

— (La fonction gnosique), 
420, 421. 

— (Agénésie totale du systéme 
radial), 457. 

— (La baresthésie), 529, 584. 

(Atlas d'histologie 
pathologi du systeme 

Eicuuorst (Zurich). (Ménin- 
gite cérébro-spinale épide- 
mique), 384. 

Evper (William). (Méningite 
cérébro-spinale), 720. 

Exuis (Richard). (Paralysie 
médullaire et fiévre scarla= 
tine), 489. 

Emery (W. v’Este). (Obésité 
précoce et pilosité précoce), 
4444. 

Emmerson (Linn). (Méningite 
séreuse prise pour abcés du 
cerveau. Operation, gué- 
rison), 826. : 

Enriquez. (L’action de la dé- 
chloruration sur le pouls 
lent permanent et son imter- 
prétation selon la théorie 
myogéne), 447. 

Ens. (Traitement de la neu- 
rasthénie), 975. 

Ertxson. (Influence du palu- 
disme au Caucase sur le 
systéme nerveux et sur la 

igénérescence), S70. 

— (Psychose polynévrilique 
@origine alcoolique), 571. 
(M.-J. van) 
(Arnhem). (Influence de 
Vaperceplion sur les asso- 
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ciations verbales expérimen- 

tales), 656. 
(M.-J. van) 
(Arnhem). (Anatomie mi- 
be de 


¢corce cérebrale), 811. 
.Eswein. (Maladie de Stokes- 
Adams par lésion scléro- 
meuse du faisceau de 
is), 447. 

Esposito(Giovann: (de Nocera 
inferiore). (Histopathologie 
de Vécorce cérébrale dans 

Vétat épileptique), 728. 
— (Amyotrophies par trau- 
malismes nerveux périphé- 


riques), 964. 

_Esrense (B.-G.) (Selvatico). 
(L’aliénation mentale dans 
les races de couleurs et en 
dehors de U Europe), 1016. 

Ersenne (G.) (de Nancy). 

(Phénoménes oculo-moteurs 
dorigine cutanée,  coch- 
léaire, et labyrinthique, chez 
un tabétique), 908. 

_— (Lésions cellulaires des 
cornes antérieures de la 
moelle dans les arthropa- 
thies nerveuses), 912. 

— (Ecchymoses szoniformes 
spontanées), 913. 

—(Phénoménes oculo-moteurs 
d'origine culanée, labyrin- 
thique et cochléaire chez un 
tabetique), 1025. 

— (Syndrome hémi-tonoclo- 
nique post -hémiplegique ; 
ses rapports avec les autres 
troubles moteurs post-hémi- 
plégiques), 1079. 

— (Trophadémes d'origine 
traumatique), pathogénie 
des cdémes traumatique 
nerveuse), 1144. 

— (Syndrome hémi-tonoclo- 
nique post-hémiplégiqne, ses 
rapports avec les autres 
troubles moteurs post-hémi- 

. plégiques), 1244. 

- Evans (P.-J. Carey). (Blessure 
grave du erdne sans perte 
de conscience), 818. 

- Evensen (H1.). (Pathologie de 
paralysie générale), 


Ewing (James) (de New- 

York). (Goitre exophtal- 

mique au point de vue de la 
sérothérapie), 354. 


F 
Faser (L.). (Tarsorraphie 
pour lagophaltamos 


r 

gottre exophtalmique), 1352. 
Fasenr (Paul-Kunh). (Ne- 
vralgie du trijumeau), 976. 

Fasne. (Nanisme par lésions 
thyroidiennes), 227. 


Fasris (Piétro). (Maladie 
Erb), 1246. 
(Syphilis cérébrale chez les 
enfants), 999, 1245. 
Faceiant (Ida). (La crimina- 
lité des enfants), 734. 
Fatsant. (Paralysie du 
cervical gauche), 


— comme 

ypnolique et sédatif), 73. 

(Berne). (La 
ponetion lombaire chez les 
aliénés), 4451. 

Fano (Corrado pa). (Névrome 
damputation), 552. 

— (Observations sur la strue- 
4 fine de la névroglie), 

Farrar (Clarence B.). (Dé- 
monstrations cliniques, dé- 
mence précoce), 165. 

— (Guides et étalons des exa- 
mens psychiatriques), 461. 

— (Dépressio affectus), 505. 

d'involution), 


— (Topographie cérébrale a 
la table d’autopsie), 552. 
(Dépression psychomo- 

trice), 574. 

Fansar. (Gangréne symétrique 
des extrémités chez une 
phtisique fibreuse), 497. 

Fasano (Mario). (La physio- 
pathologie et l'intervention 
chirurgicale dans les lésions 
de la moelle conséculives aur 
fractures du rachis), 736. 

— (Quelques craniectomies 
pour traumatismes et leurs 
résultats éloignés), 817. 

Favuips (A. Galbraith). (Cu- 
rieux corps élrangers trou- 
vés dans des vessies fémi- 
nines), 4044. 

Faure (M.) (de la Malou). 
(Tabes, tuberculose et trai- 
tement mercuriel), 910. 

— (Mobilisation précoce et 
rééducation méthodique d'un 
hémiplégique), 911. 

Fepenici (Osvaldo). (Kyste 
échinocoques du ventricule 
latéral avee syndrome a pré- 
dominance cérébelleuse chez 
un enfant), 331. 

— (Les préparations opothé- 
rapiques de surrénales dans 
le traitement de la coque- 
luche), 974. 

Feinvet (E.). (Tics and their 
treatment), 644. 

(Ch.). (Quelques illu- 
de dans tra- 
vail ergographique), 213. 

Ay durée de Teducabilité), 


— (La valeur mécanique de la 
représentation mentale. du 


1441 
et du poids), 


Fere (Ch.). (Précision du 
mouvement sous l’influence 
des excitations), 262. 

— (Influence de l'immobilité 

able sur le travail), 


— (L'économie de l'effort et le 
travail attrayant), 262. 

— (Influence variable du ra- 
lentissement du rythme sur 
le 

— (Le travail ergographi 
dans la stations 363. cand 

— (Physiologie des mouve- 
ments des doigts), 439. 

— (La peur et lexplosion 
sexuelle, douleur et plaisir), 


— (Les antipathies ph 
et 
de dégénérés), 567. 

— (Note sur l’abduction dans 
Vextension du pelit doigt), 
1036. 

de la puberté), 

451. 

Fermi (Claudio) (de Sassari). 
(Action immunisante de la 
substance cérébrale des dif- 
férents animaux et le pou- 
voir immunisant de la cho- 
léstérine et de la lécithine 
contre la rage), 4142. 

— (Pouvoirimmunisant de la 
substance nerveuse normale 
contre la rage), 


famalles 


— (Transmission de la rage 
@ travers la muqueuse na- 
sale), 1142. 

— Virulence des différentes 
du sysléme nerveux 


4142. 

Ferrann. (Tumeur cérébrale 
sarcomateuse prérolandique 
ayant dunné lieu a de l’epi- 
lepsie jacksonienne et dune 
hémiplégie), 110. . 

Fearannini (A.) (de Naples). 
(Dissociation réflexes 
tendineux dans le tabes), 


Fenrannini (Luigi). (Un nou- 
veau symplome différentiel 
entre les douleurs d'origine 
organique et les douleurs 
d'origine psychique), 649. 

— (Syringomyélie trauma- 
tique), 1003. 

— (Amyotrophies traumati- 
ques), 1184. 

Fearanini (G.). (La physiopa- 
thologie des muse des 
membres soumis l'immo- 

245. 
ernier. (Cas altypiques 
maladie de Friedreich), 381. 

— (Deux cas d’ophtalmoplégie 
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congénitale et familiale),556.: 

(Emile). (Lympho- 

» eytose du liquide céphalo- 
rachidien dans un cas de 
zona intéressant le plexus 
sacré), 453. 

(L’albumine et la cylolyse 
du liquide céphalo-rachi- 

 dien), 665. 

Ficaccr (L.). (Syndrome mé- 
ningo-cérébelleur dans 
tierce printaniére), 820. 

Fical. (Anévrisme volumineux 
de Vartére cérébrale anté- 
rieure gauche), 414. 


-— (Amputation congénitale }- 


= doigts et syndactylie), 
10. 
— (Etat vermoulu du cerve- 
let), 1279. 
(Ariatomie de la dé- 
énération traumatique et 
a régénération dela moelle 
épiniére), 707. 
Finny (J. Magee). (Remarques 
sur la chorée maniaque), 


4492. 

Finzi (Giuseppe).( Tumeurs du 
lobe temporo-sphénoidal), 
4129 


— (Tuberculose du cerveau et 
du cervelet et méningite tu- 
berculeuse chez un idiot 
condamné pour vol), 58. 

Fiscueg (b.-D.). (Chorée de 

Huntington dans  lequel 
quatre membres d'une méme 
famille atteints de 
cette maladie), 1043. 

‘Fiscuer (0.). (La pléocytose 
cérébro-spinale. Hyperplasie 
cellulaire du liquide cérébro- 
spinal), 454. 

Fiscuier (Fr.). (Affections 
syphilogénes du systeme ner- 
veux central et sur la ques- 

’ tion de la syphilis a virus 
nerveux), 267, 

hystérique), 

4447. 


— (Lésions traumatiques du 
cone terminal), 717. 

Fasano (Mario) (de Naples). 
(Torticolis mental de Bris- 
saud avec ichtyose), 499. 

Fratav (L.). (Cancer de 
frontal pariétal et du cer- 
velet ches une jeune fille de 
17 ans par metastase d'un 
adénome colloide delaglande 

- thyroide), 817. 

(Biude clinique et analomo- 
pathologique des. tumeurs 
extra-médullaires de la 
moelle épiniére), 826. 

‘Fiorence (J.-L.). (Le travail 
intellectuel et les fonctions 
de V'organisme), 1239. 

(de Bucarest). (Sur 
un cas de trophadéme chro- 


nique), 89. 


(Pseudo-torticolis men- 

tal), 1292. 

Forvyce (4. Dingvall). (Rap- 
ports du régime avec Uacti- 
vité de la thyroide), 836. 

Fort: (Vasco). (Polynévrite 
rhumatismale des nerfs era- 
niens), 115. 

— (Un cas de syndrome céré- 
belleux di dla malaria), 820: 

— (Syndrome cérébelleux par 
yore malarique), 1042. 

— (Phénoménes psychiques de 
la migraine, les rapports de 
lamigraine avec l'épilepsie), 
4193. 

Fornaca (G.). (Les phobies 
infantiles), 677. 

Foénne. (Aphonie hystérique 
avec parésie nonrécurrente), 


458. 
Forstein (Mile M.). (Durée}> 369 


des convulsions cérébro-bul- 

baires et médullaires chez 

différentes espéces animales), 
242 


Forsytu (David). (Myxradéme 
avec modification dans les 
glandes 344. 

— (Parathyroides), 837. 

— (Les parathyroides et les 
thyroides accessoires ches 
UVhomme), 837. 

— (Structure et sécrétion des 
landes parathyroides chez 
“homme), 1253. 

Fortin. (Du scotome central 
dans l'amblyopie congéni- 
tale et de son rapport avec 
Vaccouchement), 1000. 

Fournier (Edm.). (Recherches 
et diagnostic sur Uhérédo- 
syphilis tardive), 643. 

Fournier (de Toulouse). 
(Traitement des convulsions 
éclampliques par la pone- 
tion lombaire), 840. 

Fow.er (J.-S.). (Myxadéme 
infantile, résultat anormal 
du traitement), 344. 

Fracnito (0.) (de Naples). 
(Quelques particularités du 
développement de lécorce 

e des mammiféres), 
41. 

Francais (Henri). (L’apepsie 
dans les névroses), 164. 

— (Agénésie congénitale du 
systéme radial), 457. 

— (Les psychoses d'origine 
cardiaque), 926. 

— (Amyotrophie des membres 
supérieurs et du thorax sans 
troubles de la sensibilité. 
Syringomyélie probable), 
1204. 


— (Amyotrophie des membres 
supérieurs et du thorax sans 
troubles de la sensibilité. 
probable), 


Francez (J.-P.)(de Carancro), 
(Béribéri, ses symptomes, 
ses. causes et son traite. 
ment), 962. 

Francuini (G.)(de Florence 
(Echanges matériels dans 
maladie de Flajani- Ba. 
sedow), 1189. 

Francini(Metello). (Structure 
et fonctions des plexus cho- 
roides), 994. 

Franck (Francois). (Sur l'ac- 
tion 
quererce le sympathi 
abdominal), 

Francortte (de Liége). (L’ex- 
perlise médico-légale et la 
— de responsabilité), 
86 


(Maladies 
nerveuses de vessie), 


— (Pronostic de la tétanie de 
Vadulte), 1044. 

Franz (Shepherd-Ivory), 
(Fonctions des aires d'asso- 
chez les singes), 


— (Les fonctions du cerveau. 
Les lobes frontaux), 994. 
— (Physiologie dun cas de 

migraine), 1192. 
Praser (J.-S.). (Le naso-pha- 
nx comme transmetleur de 
Vinfection dans la ménin- 
gite cérébro-spinale épidé- 
mique), 1049. 

Fratini (Giammaria). (Para- 
lysie myosclérotiqne de Du- 
chenne), 64. 

— (Sens stéréognostique chez 
les aliénés par rapport aux 
troubles de la sensibilité 
générale), 163. 

— (Recherches hématologiques 
sur les aliénés), 733. 

— (Stéréotypies et phéno- 
ménes d'automatisme chez 
les aliénés), 1046. 

Fratti (Gulio) (de Lecco). 
(Maladie de Dercum, Adi- 
pose de Dercum. Adipose 
douloureuse), 1255. 

Frazier (Charles-H.). (Tw 
meurs du cerveau ; leur 
gnostic et leur traitement 
chirurgical), 378. 

Frenxet (Henri). (/négalité 
pupillaire et inégalité de 
éfraction). 336. 

Frenxe (H.-S.) (de Heiden), 
(L’ataxie tabétique, 
origines, son traitement par 
la rééducation des mouve- 
ments), 1031. 

— (Le traitement mécanique 
des maladies nerveuses), 
1045 


— (Traitement orthopédique 
des maladies nerveuses), 
1268. 


- Fromacer. 
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Frey (E.). (Les troubles mo- 
teurs post-hémiplégiques), 
7413. 


(Epilepsie réflexe d'origine 
et pha- 

ryngienne), 728. 

_Faison (René). (Réactions 
électriques des nerfs et des 
museles dans la cholémie), 


484. 
.Frorw. (Evolution des réac- 


tions cellulaires et séro-fibri- 
neuses dans le liquide cé- 
phalo-rachidien retiré par 
ponction lombaire des mé- 
mingites tuberculeuses), 273. 


.— (Virulence et toxicité com- 


parées des liquides pleural 
et céphalo-rachidien tuber- 
culeux), 274. 
(Ophtalmoplégie 
externe double acquise. Opé+ 
ration du ptosis par avan- 
cement de réléveur combiné 
aux sutures de Dransart), 
267 


— (De Vathétose pupillaire ou 
hippus). 658. 


- Faveons (C ). (Centre et nerfs 


sécréteurs du rein), 56. 


(Maladie d’Erb ou myas- 


thénie grave), 1247. 


‘Fucus (A.). (Diagnostic des 


tumeurs de Uhypophyse 
379. 


—(E pilepsie reflexe 
nasaie, auriculaire et pha- 
ryngienne), 728. 

Foret (de Paris). (Méningité 
cérébro-spinale pneumo- 
d'origine olique), 


(Wilhelm). (Les 
rayons Rantgen et leurs 
services en neurologie), 591. 

Firsrenau (R.). (Place de la 
peau humaine dans la série 
tensions électriques), 


(Strasbourg). 


(Traitement opératoire des 
tumeurs cérébrales), 58. 


G 
(M.). (Epanchement 


sanguin sus-dure-mérien, 
par fracture du crane; deux 
observations avec guérison), 


—( Une variété rare et tar- 


dive de tumeurs congénitales 
sacro-coccygiennes), 1008. 

Gacven-Torne. (La ponction 
lombaire dans la ménin- 
gite), 450. 

(Méningile pu 
rale a sta 
une accouchée), 33 

Gavasesco (P.), (Liquide cé- 


‘o-rachidien dans la 
lennorragie), 1136. 
(A.). (Tumeur céré- 
brale sarcomateuse préro- 
landique dyant donné lieu 
ade l'epilepsiejacksonntenne 
et a une 410. 
Gaensco. (Rec tolo- 
giques sur le liquide cé- 
phalo-rachidien dans le 


exanthématique) , 


mique avec paralysie de la 
musculature intrinséque de 
Veil et du droit externe),; 


528. 

— (Quel manifestations 

— (Lésions du dans 
la méningite de la base), 
952. 

— (Altérations séniles de la 
macula chez un artério-sclé- 
reux), 954. 

Gattet (Louis). (Les diffé- 
rents débuts de la sclérose 
latérale amyotrophique), 

1004. 


Gatur (Giovanni). (Pourquoi 
la fréquence de l'apoplexie 
cérébrale diminue-t-elle 
partir d'un certain dge?), 
4173. 

Gatvant (E.). Parapleégie spas- 
modique), 825. 

Ganpy (Ch.). (Méningite tu- 
berculeuse et hoquet), 1134. 

Gance (F -W.). (Traitement 
du tétanos), 640. 

Garsint (Guido). (Myxedéme 
post-opératoire, considéra- 
tions sur la fonction de l'hy- 
pophyse), 344. 

Gantacrr. (Systéme nerveux 
des céphalopodes, structure 
fibrillaire des ganglionnai- 
chez l'oclopus vulgaire), 


Ganipuy. (Traitement chirur- 
gical des vomissements in- 
coercibles pendant la gros- 
sesse), 578. 

Garnier (Marcel). (Sécrétions 
thyroidiennes), 229. 

de U'hypophyse sur 

artérielle et le 
ot me cardiaque), 146, 228, 


(R.). (Asiles pour 
Vinternement perpétuel de 
certains déclarés 
irresponsables), 7 

Garre ou (L.). ‘gestion phy- 
siologique du pneumo-gas- 
trique pendant la polypnée 
thermique), 1035. 

Gasc-DesrossEs. (Magnélisme 
vital), 439. 

(La 
myasthénie), 446. 


di). (L'infanti- 
chi 971. 
ion ces glan- 
sanguines 
érythémes des 
matifs et les affections bul- 
beuses), 1446. 

Gavucuen. (Diverses formes de 
centres ner- 
veur), 

secondaire re- 
belle au mercure, survenant 
par poussées cutanées ac- 
compagnées d’accidents mé- 
ningés), 959. 

Gaupigr (de Lille). (La rachis- 
chez les en- 
fants), 57 

Gaupp ‘(de Tabingen). 
(Influence de la législation 
allemande sur les accidents 
sur le cours des maladies 
nerveuses et mentales), 388. 

GavssEL. ou 
lépre), 5 

GEBERT (A) ). (Valeur relative 
des injections locales et a 
distance dans le trailement 
de la sciatique), 1054. 

GenvcuTen (Van). (La région 
dit lemnicus tlatéral ou ré- 
gion latérale de Visthme du 
rhambencéphale), 1032 

— (Le nerf cochléaire), 1032. 

— (La loi de Waller), 1077. 

— Les pédoncules cérébeileux 
supérteurs), 4127. 

— (Faisceau en crochet de 
Russell ou faisceau céré- 
bello-bulbaire), 1170. 

Gernitz (H.). (Action des tem- 
pératures élevées sur Uexci- 
tabilité réflere de la gre- 
nouille), 216. 

Gemsvo.v. (Sur la poliomyé- 
lite épidémique en Norvége 
en 1905), 448. 

(Sclérose tubéreuse), 


Geist (Fr.). (Classification 
des psychoses, en particulier 
périodiques), 


GeLLy (Albert). Les 
nerveux périp 
début de ose pul- 
monaire), 154 

GEMELLI (Agostino). (Strue- 
ture des cellules nerveuses. 
Les cellules nerveuses des 
vers), 55. 

— (Structure des plaques mo- 
trices chez les répliles), 

— (La structure de I'hypo- 
my chez les mammiféres), 


(La régénération autogéne), 
1034 


— (La régénération autogéene 
des ner{s étudiée aw moyen 
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des greffes de crapaud en un 
siége anormal), 1034. 
-Geme (Agostino). (Le déve- 
loppement des nerfs des 
membres pelviens de Bufo 
vulgaris greffés en un siége 
anormal), 8, 1034. 
— (Faits et hypothéses dans 
Pétude du sommeil), 1057. 
— (Connexions des éléments 
du nerveux central), 
07 


de Uhypo- 
se), 1097. 

— (Processus de sécrétion de 
Vhypophyse), 1097. 

(F.). (Syndrome 

Friedreich associé au 
syndrome myopathique),156. 

Giacnetti (Cipriano). (Con- 
ception récente de la psycho- 
térapie rationnelle), 737. 

primitif du 
‘oie avec métastase céré- 

ale), 816. 

(A.). (Plose palpé- 
brale consensuelle), 335. 

— (Le faisceau d'Helwig- 
Westphal fasciculus circum- 
olivarius), 436. 

-— (Le noyau d'origine du fa- 
cial supérieur), 477. 

— (Rire spasmodique), 1079. 
(Ramollissement du genou 
du corps calleuxr), 1243. 
Grant (R.) (de Rome). (En- 
dothéliome du ganglion de 

Gasser), 485. 

(Francesco) (de 
Rome). (Tic hystérique du 
fonctionnement du centre de 
Broca. Tics et maladies 

 mentales), 500. 

Gieney (V.-P.). (Le traitement 

- de la moelle typhoide), 1004. 

Gitpert. (Paroditite des hé- 
miplégiques), 149. 

— (Tabes trophique), 306. 

(F.). (Méningite tu- 
berculeuse au cours d'une 
granulie; polynucléose ra- 
chidienne), 494. 

Gronvani (Luigi) (de Rome). 
(Altérations fines des cel- 
lules nerveuses dans l'in- 
a par la quinine), 

5 


Groserri (M.). (Le syndrome 
"infection malarique), 4137. 

Ginanv (P.). (Structure du 
cerreau en fonction de la 
taille et de U'intelligence des 
espéces), 323. 

-— (Poids des diverses parties 
de Uencéphale chez les oi- 
seaua), 326. 

— (Compositions chimiques du 
cerveau en fonction, volume 
et coefficient de céphalisa- 
tion), 329. 


Girnavup (pe Saint-Yon). (L’ex- 
pertise médico-légale et la 
tion de responsabilité), 


9. 
Girnont (U.) (de Ravenne). 
Rachistovainisation). 1068. 


Giroux. (Paraplégie myélo- 
pathique chez un vieillard), 
1244 


Giry (Mlle). (Sclérose cérébrale 
a type pseudo-bulbaire chez 
Venfant), 1204. 

Gittines (J.-C.). (Atrophie 
musculaire progressive du 
type cervico-bulbaire en rap- 
port avec l'existence d’une 
céte cervicale), 155. 

(V.). 
(Crane @épileptique avec 
épine faciale anorma’e bila- 
térale et d'autres anoma- 
lies), 55. 

Gnicarovsky. (L’analomie pa- 
thologique de la syringo- 
myélie), 224. 

Gover (G.). (Névrome racé- 
meux de la paroi thoraci- 


que), 276. 

Goetr (Th.). (Résultats frap- 
pants fournis par l'étude du 
sang chez les nerveux), 1058. 

Gotnann (d’Alger). (Traite- 
ment obstétrical de l’éclamp- 
sie), 1022. 

Gotpmann (de Fribourg). 
(Absence de troubles fonc- 
tionnels aprés résection d'un 
nerf périphérique), 155. 

(S.). (Un cas de 
fiévre hystérique), 459. 

GotnstTEIN. (Association du 
tabes avec la paralysie gé- 
nérale progressive), 504. 

— (Recherches sur la trans- 
plantation des ganglions 
nerveux), 648. 

— (Un cas de paralysie du 
moteur oculaire externe ala 
suite de la rachistovainisa- 
tion), 774. 

— (Influence de la castra- 
= sur le corps thyroide), 


(Camillo). (Théorie du 
neurone. La doctrine et les 
faits), 1076. 

Gomes (Etheoles Alcantara). 
(Bréves considérations sur 
pathogénie des crises épilep- 
tiques), 728. 

Gomoiv (V.). (Quelques cas de 
lipomes), 1256. 

Gonin (Rétablissement de la 
circulation rélinienne par 
des anastomoses 4 la suite 
dune obstruction de l'artére 
centrale), 954. 

Gorpon (Alfred)) (La névral- 
gie est-el'e une maladie 
fonetionnelle?), 21. 


Gorvon (Alfred). Traitement 
déchloruré Vépilepsie, 4 
propos de 37 cas), 124. 

— (Heémiatrophie faciale), 456. 

— (Pathogénie des réflexes 4 
dun cas de tubercu- 
méningée de la moelle), 

(Gas a Vidiotie 

amiliale amaurotique, 
thogeni de affection), 609. 

— (Preuves anatomiques du 
réflere paradozal), 654. 

— (Responsabilité psychique 
et crime), 1014. 

— (Sclérose latérale amyotro- 
début bulbaire), 


1004. 

— (Etude de la spondylose 
rhyzomélique), 1009, 

— (La fonction des lobes pré- 
frontauz), 1174. 

— de la face), 

Gosio (B.). (Le phénol dans 
les cultures de quelques as- 
pergillus et penicillum), 342. 

Gotuzzo (H ). (Trois cas aty- 
piques de selérose en pla- 
ques), 413. 

Goveenor. (Arthropathies ver- 
tébrales tabétiques), 622. 
— (Gangréne symétrique des 

éxtrémités), 624. 

Govrnewitca (de Moscou), 
a du réseau fibril- 
aire des cellules nerveuses 
de la moelle de lapins 
adultes), 142. 

— (Blessure cranienne pen- 
dant la € russo-japo- 
naise), 484. 

Gowgrs (W.-R ). (Chorée té- 
tanoide associée une cir- 
rhose du foie), 346. 

— (Frontiéres de l'épilepsie : 
la migraine), 346. 

— (Alrophie tabétique du nerf 
auditif), 955. 

— (Trichose cervicale myélo- 
pathique), 1445. 

Grapower (de Berlin). (La 
question du récurrent), 660. 

Grapenico. (Herpés zoster 
otique), 1254. 

Gramecna. (Terminaisons ner- 
veuses dans les muscles in- 
trinséques de l’@il du lapin 
adulte), 4175. 

Grannciément. (Tic doulou- 
reux de la face guéri par 
injections d'’antipyrine), 


— (Quatre interventions pour 
tumeur cérébrale chez le 
méme malade), 333. 

du nerf optique), 


(Paralysie transitoire du 
moteur oculaire externe d’o- 
rigine traumatique), 715. 
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Granve (Emmanuele) (de Ni- 
castro). (Compression du 
vague au cou par blessure 
d’arme a.feu), 1052. 


d'anesthésie rachidienne par 

la novocaine), 848. 
Guecronve. (Paralysie du ner- 

vus récurrent gauche par 


Vintozication par le plomd,) |. 


Gaasser (J.). (La resp 
lité atténuée), 29. 

— (La psychotérapie totale ou 
supérieure), 162 

— (Paralysie organique du 
membre inférieur; possibi- 
lité de soulever isolément le 
membre paralysé avec im- 
possibilité de soulever si- 
mullanément les deux mem- 
bres inférieurs, 253, 307. 

— (Fonction du langage et 
localisation des centres psy- 
chiques dans le cerveau), 
332, 440. 

— (Demi-fous et demi-respon- 
sables), 590. 

— (Thérapeutique des mala- 
dies du systeme nerveux), 
704. 

— (L'expertise médico-légale 
et la question de responsa- 
bilitée), 855. 

— (L’occultisme hier et au- 
jourd’hui, le merveilleux 
préscientifique), 1073. 

Gravana. (Le bacille de Han- 
sen dans le sang des lépreux 
avunt et aprés le traite- 
ment mercuriel), 4144. 

Greco (Emilio del). (Absence 
congénitale du péroné), 119. 

Greco (F. del). (Le caractére 
criminel), 286. 

— (Traitement moral des cri- 
minels aliénés), 287, 

Greennavum (H.-S.). (Névrites 
mulliples chez les enfants), 
1006 


Greensenc (Harry). (Spina 
bifida), 1009. 

Grecor (A.). (Troubles de la 
mémoire dans la psychose de 
Korsakoff), 1061. 

Gagner (Henri). (Acroméga- 
lie et diabéte), 84. 

Grenier ve Carvenat (H.) 
(de Bordeaux). (Chute spon- 
tanée des dents et nécrose des 
masillaires chez les tabéti- 
ques), 449. 

Garerira (T.-Wardrop). (Cin 
cas de maladie de Friedreich 
dans deux familles), 958. 

(G.-L.). (Teneur en 
calcium du névrare), 329. 

Gainxer (Julius). (Névrites 
multiples simulant latro- 
phie musculaire progres- 
sive), 830. 

Gross. (Fracture du col chez 
un infantile), 24. 

Grossmann. (Epilepsie jackso- 
nienne trailée par Vopéra- 
tion), 119%. 

Gaver. (Cécité corticale), 377. 

(Soixante cas 
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Gueeman. (Contractures orga- 
niques dans la paralysie gé- 
nérale), 124. 

— (Trouble mental de carac- 
tere dépressif, se dévelop- 
pant chez certains malades 
a propos des événements 
politiques en Russie), 125. 

Guermonprez (Fr.) (de Lille). 
(Myopathie par sursauls 
deltoidiens), 156. 

Geraint (Guido). (La fonction 
des muscles dégénérés. Com- 
munication. La durée d’ex- 
citation latente), 813. 

(L.) (de 
Rome). (Valeur séméiologi- 
réflexe pharyngien), 

259. 


Guévara-Rasas (J.). (Un cas 
de sclérose en 

GUICHEMERRE. ( évrite opti- 
unilatérale evolution 

énigne dans un cas 

suppuration cutanée consé- 
culive une pigire d'in- 
secle), 953. 

(G.). (Maladie de 
Dercum), 119. 

— (La pathogénie du tremble- 
ment mercuriel), 137, 475. 

— (Un cas de tabes en évolu- 
tion chez un ancien hémi- 
plégique), 176. 

— (Thrombose de la veine 
cave supérieure et des trones 
veineux brachio-céphaliques 
dans un cas de maladie de 
Basedow), 385. 

— (La dégénération des cor- 
dons postérieurs de la moelle 
associée a la dégénération 
descendante du faisceau py- 
ramidal chez les hemiple- 
giques), 1002. 

— (Myopathie consécutive 4 
la fiévre typhoide), 14184. 
— (Spondylose blennorragi- 

que), 1184. 

(Maurice). (Trépana- 
tion dans le traitement de 
la stase papillaire), 59, 
1004 


Guinanp. (Tétanos céphalique 
avec paralysie faciale uni- 
latérale du cété traumatisé ; 
sérothérapie ; quérison), 666. 

— (Tétanos), 1093. 

Guinon. (A propos du tro- 
phadéme congénital), 1014. 

Guizetti (Pietro). (Le glyco- 
géne dans les parathyroides 
des animaux de labora- 
toire), 835. 

Guszmann (J.). (Rapports de 


la syphylis tertiaire avec le 
tabes et la paralysie géné- 
rale), 969. 

Guruaie (L.). (Obésité pré- 
rr et pilosité précoce), 


Guyon (J.-F.). (Action dw 
pneumogastrique sur l'ex- 
crétion biliaire), 148. 

— (Influence toni-excitatrice 
du grand sympathique sur 
les muscles circulaires du 
duodenum), 148. 

Gvuyor (de Bordeaux). (Para- 
lysie radiale liée 4 une frac- 
ture de Vextrémité supé- 
rieure de U'humérus ches 
Venfant; suture nerveuse, 

prison), 447, 

Gy (Abel). (Intestin hystéri- 
que), 967. 

— (Syndrome myoclonique 
réaction méningée), 


Hatperstapt. (Psychose de- 
Korsakoff), 166. 

— (Surdité complete par lé- 
sion bilatérale des lobes 
temporaux. Troubles apha-- 
siques concomitants), 1040. 

H (Ladrerie cérébrale), 


— (Hémorragie cérébelleuse- 
avec déviation conjuguée de. 
la téte et des yeux), 218. 

Hau. (W. Winslow). (Tétanos: 
traité avec du sérum antité- 
tanique), 975. 

Haut (J.-N.). (Paralysie de 
Landry avec relation de 
cing cas), 487. 

(Fr.). (Aliénation 
mentale, criminalité, génia- 
lité), 69. 

Hauursurton (W.-D.). (Nou- 
veauz faits relatifs au pro- 
cessus de dégénération et de 
régénération des nerfs), 993. 

Haion. (Essai expérimental 
de Vextrait opothérapique 
a'hyphophyse), 670. 

— (Emotion, suggestion et 
hystérie), 753. 

(H.), (Une variété 
lipomateuse de la maladie 
de Dercum avec caractéres 
particuliers), 498. 

— (Un cas de nevi systéma- 
tisés lichénoides trés nom- 
breur), 563. 

— (Asphyzie locale des extré- 
mites avec sphacéle des oreil- 
les), 832. 

— (Lépre mixte qui va étre 
traitée par la solution @ 
hautes doses d’Atoxyl), 4441. 

— (Nevus pilaire géant), 4145. 

— Etat du corps thyroide 
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chez les enfants atteints 
ichtyose congénitale), 1187. 
Hatituin (Maurice pb’) (de 
Lille). (Reviviscence du coeur 
et des centres nerveux), 327. 
Hamex (G.-A. Van). (Traite- 
ment des jeunes criminels 
dans le droit pénal et dans 
la discipline pénitentiaire 
suivant les principes del’an- 
thropologie criminelle), 238. 
Hamitron (G.-G.). (Névrome 
plexiforme), 1005. 
Hami.ton (R.-J.). (Paralysies 
récidivantes des muscles ocu- 
laires), 598. 
Hammenscutac. (Traitement 
de la névralgie du trijumeau 
par l'acide perosmique), 831. 
Haner (G.). (Névralgie faciale 
et radiothérapie). 831. 
Harcoon (W.). (Hémorragie 
cérébrale fatale chez un 
jeune homme), 711. 
Hanrnison (de Baltimore). (Dé- 
veloppement des éléments 
nerveux chez les vertébrés), 


5. 

Harrensernc (P.). (Névrose 
angoisse), 282. 

— (Psychothérapie chez les 
neurasthéniques), 918. 

Hartwewt (J.-A.). Artropa- 
thie tabétique des articula- 
tions tarsiennes), 152. 

Harvey. (Méningite cérébro- 
spinale), 724. 

— (Innervation du musele 
droit externe del'wil par le 
nerf oculo-moteur), 556. 

Haskovec (Lad.). (Action de 
Valcool sur le ceur et sur la 
circulation du sang), 56. 

— (Métatarsalgie ou maladie 
de Morton), 118 

— (/nfantilisme du langage 
observé chez une femme 
aprés lattaque d’aphasie), 
594. 

— (Adipose douloureuse ou 
maladie de Dercum), 832. 
Hatingano. (Recherches cyto- 
logiques sur le liquide cépha- 
lo-rachidien dans le typhus 

exanthématique), 226. 

Harscuex. (Troubles dissociés 
de la sensibilité profonde 
d'origine cérébrale), 555. 

Have (de Munich). (Psychoses 
réflexes & point de départ 
auriculaire), 843. 

Hay (Archibald G.). (Le trai- 
tement de la sciatique au 
moyen des injections d'eau 
salée), 1051. 

Haynes (Irving S.). (Blessures 
de la moelle par projectiles. 

élorraphie précoce), 338. 

traitement des fractures 
et des luxations de la co- 
lonne vertébrale), 678. 


(E.). (Innervation vaso- 
motrice du larynx), 145. 
— (Innervation vaso-motrice 

du larynx), 592. 

Heear (A.). Indemnisation du 
travail des aliénés dans nos 
astles), 1106. 

Heitpronner (Karl) (d’U- 
trecht). (La symptomatolo- 
gie de Uhémiplégie), 148. 

Heimann (Henry). (Technique 

la ponction lombaire 
chez les enfants; mesures de 
la pression du liquide cé- 
phalo-rachidien), 227. 

Herirz (Jean). (Les fibres cen- 
trifuges des racines posté- 
rieures). 209. 

(H.-P.). (Eléphan- 
tiasis nervorum du cutr che- 
maladie de Recklinghausen), 

Hemarpinguen (M.-C.). (La 

ersistance des impressions 
umineuses sur la rétine et 
le cinématographe), 955. 

Henry (W.-O.). (Jusqu’a quel 
point le gynécologiste peut- 
prévenir et traiter la folie 
chez les femmes), 737. 

Heaman (Charles). (Tics chez 
les enfants et leur traitement 
par Uéducation), 66. 

Hermann (J.-8.). (Troubles 
psychiques de nature dépres- 
sive, survenus a la suile des 
événements politiques ac- 
tuels), 1102. 

Heraine (Percy T.). (La con- 
duction des impressions sen- 
sitives dans la _ moelle), 

38 


Herz (Hugo) (de Brunn). (La 
criminalité et les classes po- 
pulaires des travailleurs), 
1156. 

Herzoe (Fr.). (La sensibilité 
vibratoire), 649. 

Heyninx. (Traitement chirur- 
gical de Vépilepsie), 414107. 

Hinscupenc (de Paris). (Revue 
critique de la thérapeutique 
du tabes dorsalis), 910. 

Hosnovse. (Diplegiecérébrale), 
1246. 


— (Achondroplasie), 1183. 

Hocn (A.). (Deux cas de pa- 
ralysie générale avec symp- 
tomes en foyer), 674. 

Hocue. (Les ganglions ner- 
veur des racines postérieures 
appartiennent-ils au sys- 
téme du grand sympathi- 
que), 10. 

Hockavr (A.). (Voyage d’étude 
dans les asiles d'aliénés des 
Etats-Unis de l'Amérique 
du Nord), 1266. 

Hocgver (Adrien). (Des sorties 
provisoires titre dessai. 


La thérapeutique des mala 
dies mentales), 38. 
Hopskins. (Encéphalo-malacie 
générale), 1172. 
Hoeven (H. Van der). (L’a- 
phasie changeant de route), 
441. 


(Fernand (La 
clinique psychiatrique de 
Munich), 1266. 

— (Aphasie-apraxie), 376. 

(Harry T.). (Basins 
médicamenteur dans le trai- 
tement de la lépre). 1141. 

Howmes (Gordon). (Pathologie 
de la chorée), 346. 

— (Paralysie générale des 
aliénés ches un jeune gar- 
con), 844. 

Hotvs (de Carlsbad). (Le 
traitement thyroidien de la 
maladie de Basedow et de 
Vassociation de celle-ci avec 
le myxeedéme), 63. 

Homen. (Allas d'histologie pa- 
thologique du systéme ner- 
veux), 144. 

— (Syphilis héréditaire), 552. 

Hopkins (S.-D.). (Paralysie 
de Landry avec relation de 
cing cas), 487. 

Hoppe (J.).(Rapports du brome 
et des échanges organiques 
chez les épileptiques), 124. 

Horre (Hermann) (de Cinci- 
nati). (Les stigmates hysté- 
riques causées par lésions 
organiques du cerveau), 388. 

Horovitz (S.). Etude anatomo- 
pathologique de la maladie 
de Parkinson), 1042. 

Horstey (Victor). (Méthode 
pour expérimenter sur les 
ganglions et sur les fais- 
ceaux profonds du sysléme 
nerveux central), 481. 

— (Les idées de Hughlings 
Jackson sur les fonctions du 
cervelet et leur confirmation 
par les recherches récentes), 
819 


Houston (T.). (La valeur op- 
sonique du sérum avec re- 
marques sur le méningo- 
coque de la fiévre cérébro- 
spinale de Uépidémie de 

elfast), 1048. 

HoweEnn (C.-M. Hinds). ( Trois 
cas concernant les effets des 
céles cervicales), 560 

Husnen. (Sur la dilatation pu- 
pillaire aur excitations psy- 
chiques), 17. 

Hupoveanic. (Rapports de la 
syphilis tertiaire avec le la- 
bes et la paralysie géné- 
rale), 969. 

Huer. (Sclérose combinée ta- 
bétique avec atrophie mus- 
culaire progressive du type 
Aran- Duchenne. Sclérose 
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combinée amyotrophique), 

195. 
fiver. (Paralysie faciale réci- 

divante), 296. 2 

— (Peliomyélite antérieure 
aigué chez un jeune homme 
de dix-neuf ans, avec défor- 
mations et attitudes simu- 
lant la myopathie), 41222. 

Hunt (J. Ramsay). (Le ra- 
mollissement chronique du 
cerveau), 714. 

Hunter (Walter-K.) (Anky- 
lose de la colonne verte- 
brale), 1010. 

Hurnmann (Iv.).(Endothéliome 
sarcomateuxr de la dure- 
mére traité par excision 
partielle et par les rayons 
de Roéntgen), 127. 

(V.). (Les fonctions 
nerveuses chez l'enfant, leur 
développement), 1240. 


I 


(Ferruccio). (Cytolysines 
thermolabiles et t osta- 
bles dans le sang des alié- 
nés), 463. 

levers (Nena). (Méningile cé- 
rébro-spinale), 720. 

Incesrans (L.). (Hydro-héma- 
tomyélie cervicale trauma- 
tique ; paralysie des membres 
gauches, thermo-anesthésie 
et analgésie droites), 60. 

(Joseph). (Les 
aphasies musicales), 17. 

— (Le rere hystérique), 159. 
— (Le langage musical et ses 
troubles hystériques), 160. 
— (Formes et évolution de 

Vintelligence musicale), 234. 
— (La vanité criminelle), 735. 
InvAARDEMAKER(H.). (Pression 

par le son dans Uorgane de 

Corti), 1078. 
IssatLowircu-Duscian. (Né- 

vroses respiratoires dans 

Vhystérie. Le hoquet), 726. 
Ivanorr (E.-N.). ( Esquisses 

psychiatriques), 1058. 


J 


(Dégénérescence tar- 
dive dun fibrome naso- 
pharyngien avee métastase 
227. 

arcomes des méninges), 


— (Tétanos grave guéri par 
Vassociation du chlorhydrate 
de bétaine au sérum anti- 
tétanique et @ la médication 
calmante), 640, 

— (Thyroidite pseudo-néopla- 
sique), 835. 


Jackson (Chevalier). (Di/fé- 
renciation du méningisme 
et de la méningile au point 
de vue otologique), 664. 

Jacop (L.). (Paralysie de 
Landry et hystérie associée 
en imposant pour une tu- 
meur médullaire a évolution 
ascendante), 1045 

JacopE.ui (Filiberto). (Résec- 
tion du nerf médian pour 
névrite traumatique), 830. 

Jacossonn (L.) (Berlin). (Du 
cysticerque cellulaire céré- 
bral et musculaire), 1130. 

Jacosy (George-W .) (de New- 
York). (Résections intra-du- 
rale des racines postérieures 
de plusieurs nerfs spinaux 
comme traitement des dou- 
leurs rebelles), 1138. 

Jacopint. (Paralysie volon- 
taire de Uépaule et la loi 
sur les accidents du tra- 
vail), 388. 

Jacouse. (Psychoses pendant 
la grossesse nécessilant son 
interruption), 1499. 

Jacquin. (Hérédo-tuberculose 
et idioties congénitales), 6410. 

Jaxon (Cristofredo) (de Bue- 
nos- Ayres). (La légende 
des lobes frontaux en tant 
que centre supérieur du 
psychisme de U homme), 594. 

(de Nantes). (Myo- 
pathie facio-scapulo-humé- 
rale associée a des symp- 
témes myotoniques), 912. 

(J.). (L’origine des 
fibres nerveuses sensitives 
du tendon d’Achille et du 
quadriceps fémoral), 994. 

Janpevize. (L’origine lesticu- 
laire de certains cas d’in- 
fantilisme), 25. 

Janin. (Paralysie des muscles 
fléchisseurs de la téte consé- 
cutive une presentation 
de la face), 1005. 

Janosky. (Dela calcanéodynie 
en dépendance de I'hyper- 
trophie du processus tuberis 
caleanei), 1185. 

(G.). (Synchronisation 
des réflexes vaso-moteurs 
par excitation rythmique 
des nerfs centripétes), 997. 

Janpin1 (A.) (de Milan). (Ma- 
ladie de Dupuytren et ar- 
tério-sclérose médullaire), 
564, 1256. 

— (Paralysie faciale traitée 
par l'anastomose), 1138. 

Janocuevsky. (Dermographis- 
me blanc comme symptéme 
précoce objectif de la névrose 
traumatique), 388. 

JEANNIN. (Présentation d'une 
femme atteinte d’ostéomala- 
cie), 564. 
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JEANSELME (E.). (Radiculite 


lombaire. Névrite crurale 
radiculaire), 760. 

— (Herpés de la face et syn- 
drome sympathique cervical 
unilatéraux chez un tabé- 
tique), 1029. 

Jepuicka (D.-R.). (Contribu- 
tion casuistique au traite- 
ment de l’épilepsie), 839. 


Jevcersma (G.) (Leiden). 
motrice subcorti- 
cale), 595. 


— (Altérations histologiques 
du systéme nerveux dans la 
paralysie générale), 673. 

JEvLirre (Smith Ely), (Hémia- 
trophie linguale d'origine 
traumatique), 1006. 

Jenprassik (E.). Mécanisme et 
localisation des processus 
psychiques), 4100. 

Jenista (Lad.). (Lésions dela 
phonation @origine trau- 
matique), 956. 

(J.-A.). (Recher- 
ches sur le tonus, Uinhibi- 
tion et lexcitabilité), 812. 

Jorrre (Georges). (Adipose 
douloureuse sans troubles 
psychiques marqués), 1254. 

Jorrroy (A.). (Traumatismes 
craniens et troubles men- 
taux), 731. 

— (L’expertise médico-légale 
el la question de responsa- 
bilité), 863. 

— (Alcool et alcoolisme), 4186. 

— Histologie de la paralysie 
générale), 1264. 

Jounson (W.-L.) (de Saint- 
Louis). (Urémie chez un 
enfant, simulant la ménin- 
gite), 452. 

(Thyroides et parathy- 
roides), 836. 

Jortrain. (Hématome de la 
dure-mére avec phénoménes 
de rétropulsion et hémiple- 
gie spasmodique), 604. 

Jones (Ernest). vraie 
aphasie tactile), 3. 

— (Paraplégie spasmodique 
héréditaire), 1477. 

Jonitzesco (G.). (Liquide cé- 
phalo-rachidien dans la 
blennorragie), 1136. 

— (Eruption erythématobul- 
leuse fixe produite par la 
quinine), 4257. 

Jossenann. Un cas de para- 
lysie de la paire), 


Jouxousky. (Modifications ana- 
tomo-pathologiques du sys- 
téme nerveux central dans 
un cas de selérose amyotro- 
phique latérale), 487. 

Jourpan (Etienne). (Syphilis 
et paralysie générale), 34. 

Jovrvin (Ch.) (de Dijon), 
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(Aphonie hystérique et apho- 
nie simulée), 725. 
Jovapran (de Tananarive). 
(Du tremblement palustre), 
2 


562. 

Jousset (M.). (Un cas de tro- 
phedéme), 1143. 

(César) (de Ceuta). 
(Hyperthermie d'origine hys- 
térique), 1147. 

— (Nature du délire hystéri- 
que), 1148. 

(Louis). (Syphilis 
vertige), 

5 


Juque ier. (Troubles mentaux 
dans les différentes variétés 
du syndrome surrénal), 348. 

— (Masochisme), 1150. 

— (Interprétations délirantes 
chez les aliénés persécutés 
non hallucinés), 4155. 

June (C.-G.). (Hystérie selon 
Freud), 1056. 


Kauiscugr (Otto). (Cerveau 
des perroquets au point de 
‘vue analomique et physiolo- 
gique), 325. 

Katt. (Hémorragie en forme 
de disque de la région po- 
laire postérieure de la ré- 
tine. La structure de la 
membrane hyaloide et du 
corps vitré), 823. 

Kaptan. (Hémiplégie trauma- 
lique avec lésion du nerf 
facial), 555. 

— (Les principes de la décen- 
tralisation de l’assistance 
psychiatrique), 1267. 

Kavrrmann (E) (Bale). (Tu- 
meurs mélastatiques, métas- 
tases du carcinome dans le 
systéme nerveux central), 
378. 

— (La manie post-éclampti- 
que; obscurité de sa patho- 
génie), 970. 

Kavauin (Otakar). (Tétanos 
bulbaire), 668. 

Keene (C.-W.). (Elude des 
infections du cerveau par le 
pneumocoque), 713. 

Keince(N.-G.)(de Baltimore). 
(Incertitude et inutilité du 
diagnostic rapide de la 
rage), 962. 

Kecinen. (Résultats de la cure 
opium-Brome dans l'épilep- 
sie), 1108. 

(W. Rous). (Surdité 
dans le myxedeme), 1010. 

Kenpinniy (Léon). (Rachisto- 
vainisalion), 1063. 

Kennon (B.-R.). (Signes et 
traitement de la thrombose 


du sinus latéral et de la 
veine jugulaire), 679. 

KEravac. (L’activité psychique 
et la vie), 4072. 

Ker (Michel ne). (Lésions 
médullaires rappelant celles 
de la syringomyelie chez un 
nouveau-né ectroméle), 544. 

— (Forme irréguliére du ca- 
nal épendymaire ches un 
embryon humain ayant une 
longueur de un centimétre), 
545. 

— (Anomalie de la moelle chez 
un nouveau-né hydrocépha- 
le), 516. 

— (Présentation du cerveau 
dune accouchée morte aprés 
une série de crises éclamp- 
tiformes), 1074. 

Kuoroscuko. (Nevrite multiple 
et coli-bacalle), 829. 

— (Epilepsie partielle conts- 
nue), 1193. 

— (Rapports entre la tuber- 
culose, les psychoses et les 
névroses), 1261. 

Kitvineton (Basil). (Traite- 
ment du ialus valgus par 
transplantation tendineuse)) 
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Kine (J.-W.). (Surdité dans 
le myxoedéme). 1010. 

Kronka (H.). (Pathogénie de 
la goutte), 564. 

Kinsey (George-H.). (Psychose 
maniaque dépressive), 1199. 

Kirmtsson. (La rachistovaini- 
sation chez les enfants), 579. 

— (Spina bifida guéri), 1014. 

Kiem. (Etude des secousses 
rythmiques continues des 
muscles de la déglutition ; 
2 cas de ramollissement cé- 
rébelleux), 1082 

(Asthénies et atro- 
phies myopathiques), 457. 

— (Encéphalite avec confusion 
mentale primitive), 236. 

— (Histogéenése d'un épithé- 
lioma secondaire du cer- 
veau), 379. 

— (OEdeme chroniqne unila- 
téral), 618, 622. 

— (Forme ostéohypertrophi- 
que de Vartropathie tabé- 
lique, 742. 

— (Variétés en largeur du 
syndrome de Brown-Sé- 
quard), 4283 

Knape (Ernst v.). (Méningite 
cérébro-spinale épidémique 
trailée par onguent ciné- 
rium a hautes doses), 384. 

Knapp (Ph.-C.). (Mécanisme 
du réflexe plantaire), 1244. 

(Cyrill). (Statistique 
et étiologie de l'idiotie et de 
Vimbécillité), 609. 

Knost. (Le traitement familial 
des buveurs), 1266. 


K...0. (B.), (Les nouveaur 
martyrs du crime politi 
en Russie), 4015. 

Koe.icuen (J). (Cancer de 
frontal pariétal et du cer- 
velet chez une jeune fille de 
17 ans par métastase d'un 
adémone colloide de la 
glande thyroide), 817. 

Koxk (J. Van der). (Diagnos- 
tic différentiel entre la pa- 
ralyste générale et la pseudo- 
paralysie générale alcooli- 
que), 674. 

(Jeno) (de Buda- 
pest). (Tumeurs de U'hy 
physe sans acromégalie), 


— (Etudes des maladies ner- 
veuses héréditaires), 824. 
(Actton de bactéricide 

chez le dégénéré), 


Koé.pin. (Ramollissement du 
bulbe avec dégénération ré- 
trograde du faisceau pyra- 
midal et du ruban de Reil), 
269. 

Koro.korr. (Jodipine et son 
application dans la thérapie 
dans la syphilis cérébro- 
spinale), 611. 

Korosine. (Analyse des fac- 
teurs principaux de l'aleoo- 
lisme personnel), 970. 

(P.). (Les névrites et 
leur traitement par le mas- 
sage et la rééducation des 
mouvements), 126. 

Krarrt (de Lausanne). (L'u- 
tilité des injections préven- 
Noes de sérum antilétanique), 
23. 

Krastin. (Tumeurs métasta- 
tiques, métastases cancé- 
reuses dans le systéme ner- 
veux central), 708. 

Krauss (Will. C.).(de Buffalo). 
(Paralysie de Brown-Sé- 
ye due ad une chute sur 
aléte: opération, autopste), 
337. 

— (Deux cas de chirurgie de 
la moelle), 959. 

Kron. (Un cas de tétanos 
bulbaire), 455. 

Krontuat (de Berlin). (Cel- 
lules neutres du systéme 
nerveux central), 54. 

Krozu (Eyvind). Syndrome 
de Quinquaud), 62. 

Krucer (d’léna). (Ostéo-artro- 
pathie hypertrophiante 
pneumique), 119. 

Kurner (de Breslau). (Symp- 
témes corticaux en foyer 
dans la période amnésique 
de la polynévrs- 
tique), 71. 
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Lacue (Jon G.) (de Bucarest), 
(Boutons terminaux de la 
cellules nerveuse), 143. 

— (Les corbeilles des cellules 
de Purkinje), 144. 

— (Contact et continuité des 
neurones), 209. 

— (Cérébration inconsciente), 


233. 

— (La nucléine de la cellule 
nerveuse), 257. 

— (Pénétration de substance 
chromatophile dans le noyau 
de la cellule nerveuse), 238. 

Lapame (P.-L.) (de Genéve). 
(Aphasie et anarthrie), 334. 

Lapame (Ch.). (Syphilis céré- 
brale diffuse), 906. 

LararcinavE (D.-T.). (Ménin- 
gite tuberculeuse du nour- 
risson), 490. 

La Frenats (A.-C.-L.). (Ru- 
mination ches lUhomme), 
4190. 

Lacoutte. (Abcés du cerveau 
Worigine otique. Trépana- 
tion. Guérison), 265. 

Lanousse (E.). (Nouvelles 
recherches sur l’influence de 
Vanhydride carbonique sur 
la contractibilité des muscles 
striés), 213 

Latenet-Lavastine. (Ladrerie 
cérébrale), 140. 

— (La neuronophagie), 142. 

-— (Dément précoce mort phti- 
sique avec stéatose hépa- 
tique et lésions cellulaires 
toriques de Ilécorce céré- 
brale), 164. 

— (Confusion mentale avec 
délire onirique par insuffi- 
sance hépatique ches un 
phtisique), 165. 

— (Confusion mentale chez 
alcoolique tuberculeuz), 


— (Hémorragie cérébelleuse 
avec déviation conjuguée de 
la téte et des yeur), 248. 

— (Réaction des cellules ner- 
veuses de la moelle et neu- 
ronophagie dans la rage 
du lapin), 


— (Péritonite subaigué avec 
lésions du plerus solaire, 
du bulbe et de U'écorce céré- 
brale), 323. 

— (Trajet des nerfs extrin- 
séques de la vésicule bi- 
liaire), 323. 

— (Hémiasynergie par hémor- 
ragie dans la substance 
blanche de l'hémisphére cé- 
rébelleux), 486. 

— (Ménin 0 encéphalo-myélite 
tuberculeuse étudiée par les 


méthodes de Nissl et de 
Cajal), 491. 

(Autopsie 
de deux cas de démence 
épileptique, paralytique et 
spasmodique l’époque de 
la puberte), 569. 

— (La psychologie des tuber- 
culeuz), 732. 

du cerveau), 
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— (Structure des cellules ner- 
veuses de la substance mé- 
dullaire de surrénale 
humaine), 992. 

— (Neuro-fibrome des nerfs 
périphériquee), 1006. 

— (Anatomie pathologique du 
plexus solaire des tubercu- 
leur), 1053. 

— (Autopsie du plexus so- 
laire), 1033. 

— (Imprégnation argentique 
des neuro-fibrilles sympa- 
thiques de l'homme), 1126. 

— (Encéphalite aigué, anato- 
mie et pathogénie), 1280. 

Lambert (Pierre). (Héemorra- 
gies cérébrales tardives d’o- 
rigine traumatique), 217. 

Lamprior (A.-A’) (de Jassy). 
(Sclérose latérale amyotro- 
phique 4 début douloureur, 
atypique et @ atrophie non 
systématisé), 719. 

— (Atrophie musculaire pro- 
gressive type Aran-Du- 
chenne par poliomyélite 
chronique), 965. 

— (Syphilis et paralysie gé- 
nérale), 970. 

— (Anatomie-pathologique de 
la maladie de Parkinson), 
4012. 

— (Trois cas de maladie de 
Parkinson), 1042. 

— (Un cas dictére émotif 
ches une femme enceinte), 
1044. 

— (Trois cas de paralysie 

énérale au cours desquels 
s malades contraclérent un 
chancre syphilitique et des 
accidents secondaires), 1018. 

Laminréne. (Lésions médul- 
laires du zona), 693. 

— (Les lésions médullaires du 
zona. Dégénérescences secon- 
daires. Réaction a distance, 
et hémorragies 
médullaires), 695, 773. 

Lamy (Henri).(Poliencéphalite, 
ophtalmoplégie et paralysie 
bilatérale de la branche mo- 
trice du trijumeau; tabes 
probable), 289. 

— (Monoplégie du membre 
supérieur survenue subite- 
ment chez un vieillard ar- 
tério-scléreux), 401. 

— (Amnésie musicale chez un 
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vieil aphasique sensoriel 
ancien professeur de mu- 
sique, conservation de l'exé- 
culion, de la lecture, de 


Vimprovisation et de la com- 


position), 687, 751. 

Lamy (Henri). (Amnésie mu- 
sicale), 688. 

— (Tubercules latents de la 
protubérance et du bulbe. 
Hoquet incoercible, ménin- 
granulique terminale), 
41135 


— (Poliencéphalite; ophtal- 
moplégie et paralysie bila- 
térale de la branche motrice 
du trijumeau ; tabes pro- 
bable), 1247. 

— (Deux observations clini- 
ae de paralysie pseudo- 

ulbaire sans paralysie des 
membres), 133, 175. 
— (Pathogénie du tremble- 
ment mercuriel), 176. 

Lancernaux (E.). (Traité de 
médecine. Vol. Il. latho- 
logie), 705. 

Lancrat (d’Arras). (Laminec- 
tomie pour fracture an- 
cienne du rachis), 61. 

Lanvotri (Michele) (de Na- 
ples). (Atrophie post-névri- 
tique du nerf oplique con- 
séquence d’une insolation), 
335. 

Lannott (E.). (Insuffisance 
de convergence), 1001. 

Lanpo.t (M.). (Paralysie de 
Vélévation des globes ocu- 
laires pour les mouvements 
volontaires avec intégrilé 
des mouvements automatico- 
réflexes), 1205. 

Lanpry (Mile). (Gangréne sy- 
métrique des extrémités chez 
un melancolique). 1180. 

Lanetey (J.-N.). (Nature des 
terminaisons nerveuses dans 
les muscles), 210. 

(J.-P.). (La section 
physiologique du pneumo- 
gastrique pendant la polyp- 
née thermique), 1035. 

Lanomeap. (Association de la 
tétanie avec la dilatation du 
gros intestin chez les en- 
fants), 347. 

Lannots. (Paralysie du mo- 
teur oculaire externe d’ori- 
gine otique), 268. 

— (Méningite autogéne et sa 
curabilité), 275. 

— (Quatre interventions pour 
tumeur cérébrale chez le 
méme malade), 333. 

— (Ictus épileptiforme. Ra- 
mollissement cérébelleux), 


(Atrophie musculatre myé- 
lopathique d'origine sy- 
philitique), 343. 


‘ 


Lannots.(Hémiatrophie faciale 
droite. Sclérodermie pro- 
bable), 343. 

— (Syphilis spinale a forme 
amyotrophique), 557. 

— (Paralysie simultanée du 
facial et de lacoustique 
d'origine syphilitique), 604. 

— (Méningile otogéne et sa 
curabilité), 664. 

— Les thérapeutiques récentes 
dans les maladies nerveu- 


ses), 705. 
Lanuza (Gonzalés). (A propos 
Lombroso et du type 
criminel), 285. 

La Peena (Eugenio). (L’era- 
men cylologique du liquide 
céphalo-rachidien dans les 
maladies mentales), 163. 

— Le cyto-diagnostic dans les 
formes mentales), 
56 . 

Lapersonne (F. de). (Tumeur 
cérébrale. Mort 60 heures 
apres une ponction lom- 
baire), 547. 

— (Acromégalie et hémia- 
— bitemporale), 822. 
— (Torticolis oculaire et stra- 

bisme sursumvergent), 1001. 

Lapicgue (Mme L.). (L’execi- 
tadilité du muscle et celle 
de son nerf moteur), 244. 

— (Modification de la secousse 
musculaire et la loti d'ex- 
citation par la caféine), 214. 

— (L’excitabilité des muscles 
etcclle de son nerf moteur), 
244. 

— (Variations de l'excitabi- 
lité du muscle dans la cura- 
risation), 214. 

— (Poids des diverses parties 
de Vencéphale chez les 
oiseaux), 326. 

— Excitations électriques des 
nerfs et des muscles), 481. 

Lapinsky. (Innervation vaso- 
motrice des extrémités infé- 
riewres aprés la section du 
nerf sciatique), 328. 

— (Sur quelques symptomes 
peu connus du tabes), 663. 

— (La diminution de la ré- 
flectibilité dans les parties 
paralysées a la suite de la 
compression de la partie 
supérieure de la moelle), 
826 


Lapointe. (Ponction lombaire 
dans les complications des 
otiles suppureées), 450. 

— (Traitement des méningites 
olitiques suppurées), 665. 

Larocue. (La pathogénie du 
tremblemeni mercuriel), 
437, 175. 

— (Un cas de tabes en évolu- 
tion ches un ancien hémi- 
plégique), 176. 


Larocue. Spondylose blennor- 
ragique), 1184. 

— (Valeur diagnostique et 
pronostique de la topogra- 
phie radiculaire dans les 
nevralgies du membre supé- 
rieur), 1249. 

Lanovenne. (Trois cas de 
fractures du crane suivies 
de fractures probables du 
canal optique. Atrophie 
optique), 818. 

Larnve (E.). (Contractures 
congénitales), 64. 

Lanvette (L.). (Un cas de 
tétanie), 347. 

— (Ponclion lombaire et cyto- 
diagnostic), 454. 

LASALLE-ARCHAMBAULT. (Le 
faisceau longitudinal infé- 
rieur et le faisceau optique 
central), 437. 

Lasanerr. (Idiotie familiale 
amaurotique), 609. 

Lasnter. (Asphyie locale des 
extrémités avec sphacéle des 
oreilles), 832. 

— (Nevus pilaire géant), 
4145 


Latour (L.) (de Somsoun), 
(Trépanation précoce dans 
les fractures du crane), 
4474. 

(de Bordeaux).(La 
méningo-cérébellite dans la 
paralysie générale), 924. 

Latres (L.). (Murphologie du 
cerveau de la femme crimi- 
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phale), 234. 


et troubles men- 
taux. Tumeur cérébrale et 
méningo -encéphalite), 232. 

— (Hémiatrophie cérébelleuse 
croisées chez une imbécile 
épileptique), 232. 

— (Délire chronique mégalo- 
maniague, méningite chro- 
nique), 236. 

de méningite chronique ches 
une ancienne épileptique), 

36 


— (Sclérose symétrique des 
lobes occipitaux chez un 
idiot aveugle et épileplique), 


— (Automutilation chez un 
chien atteint de méningo- 
encéphalite), 466. 

— (Stéréotypie graphique chez 
un dément précoce), 466. 

— (Epilepsie et stupeur symp- 
tomatiques d'un glio-sar- 
come du lobule sphénoidal 
chez un chien), 483. 

— (Mal épileptique avec con- 
servation de la conscience), 


566. 

— (Epilepsie tardive, démence 
et hémiplégie symptomati- 
ques de méningo-encéphalite 
chronique localisée), 727. 

— (Trois cas d’hypothermie 
d'origine nerveuse), 923. 

—(Délire chronique par hallu- 
cinations psychiques), 1155. 
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Marcuanp (L.). (Syndromes 
mentaux symplomatiques de 
la sclérose cérébrale super- 
ficielle diffuse), 1164, 

— (Accés epileptiques, accés 
procursi/s et troubles psy- 
chiques intermittents consé- 
culi/s a un traumatisme cra- 
nien), 1194. 

— (Délire de persécution sur- 
venant a la periode involu- 
tive de la vie), 1288. 

— (Idiotie acquise et démence 
chez les épileptiques), 1288. 

Mancuesini (Oreste). (Les plus 
récents progrés de anesthé- 
sie de la moelle. (Cocaine, 
sulfate de magnésie, sto- 
vaine, alipine, novocaine, 
scopolamine), 1022. 

Marcu. (Atlas d’histologie 
pathologique du systéme ner- 
veux), 144. 

Marcuis (F. pe) (de Flo- 

rence), (Méningo-encépha- 
lite syphilitique guérie au 
moyen des injections intra- 
veineuses de sublimé corro- 


sif), 827. 

(A.-B.). (Rachitisme 
congenital), 458. 

Mancovuis. (Modifica‘tons spi- 
nales dans les lésions céré- 
brales en foyer), 414. 

— (Pathogénie des atrophies 
musculatres dans les lésions 
cérébrales en foyer), 1172. 

Marnie (A). (Les recherches 

nouvelles de V'école écossaise 
relativement a la paralysie 
générale, pathogénie et trai- 
tement), 69. 

— (Les infirmiers d'asiles d’a- 
liénés et la contagion tuber- 
culeuse), 74. 

— (Eunuchisme et érotisme), 
350 


(Arabes syphilitiques et 
paralytiques généraux , 503. 

— (Le neuronal, ses proprié- 
tés hypnotiques chez les 
aliénés), 508. 

— (Quelques localisations cé- 
rébrales dans l'aphasie), 
595 

— (Les anticorps syphilitiques 
dans le liquide céphalo-ra- 
chidien des paralytiques gé- 
néraux et des tabéliques), 


— (Eunuchisme ‘et psycholo- 
gie sexuelle), 677. 

— (Anticorps syphilitiques et 
paralysie générale), 925. 

— (Atoxyl et paralysie géné- 
vale), 925. 

— (L’ophtalmo-réaction a la 
chez les aliénés) 

31 


— (Les aliénés et la tubercu- 
lose), 739. 


Mantz (A.). (La réaction des 
anticorps syphilitiques dans 
la paralysie générale et le 
tabes), 1017. 

— (Deux démences aphasiques 
sans lésion de la circonvo- 
lution de Broca), 4038. 

— (Réactions des anticorps 
syphilitiques dans la para- 
lysie générale et le tabes), 
4153. 

— (Mal et paraly- 
sie générale), 1197. 

— (La question de l’asile co- 
lonial a@ propos des asites 
indigénes égypliens), 1266. 

(Pierre). (La cér- 
convolution frontale gauche 
ne joue aucun role spécial 
dans la fonction du lan- 
gage), 12. 

— (Que faut-il penser des 
aphasies sous-corticales?), 


44. 
— (L’aphasie de 1861 a 1866 ; 
critique historique), 16. 
— (Atlas @histologie patholo- 
du systéme nerveur), 
44. 


— (Rectifications a propos de 
la question de Uaphasie), 
331. 

— (Cerveau d'un cas d’apha- 
sie de Broca), 376. 

— (Ramollissemant du pied 
de la circonvolution 
frontale gauche chez un 
droitier sans aphasie de 
Broca), 376. 

— (Sur la fonction du lan- 
gage), 444. 

— (OEdéme chronique unila- 
téral), 620. 

— (Aphasie de Vernicke con- 
sidéré par erreur comme un 
cas de démence sénile). 
1038. 

— (Présentation d’un cerveau 
sénile avec atrophie simple 
des circonvolutions simulant 
une lésion en foyer dans la 
région de la pariétale ascen- 
dante et dans la région de 
la III* frontale gauche), 
1038. 

— (Aphasie de Broca dans 
lequel la III’ circonvolution 
frontale gauche n'est pas 
atteinte), 1039. 

Marina (Alessandro) (de 
Trieste). Alexie et agraphie 
verbales aprés un trauma- 
tisme), 1039. 

Marinesco. (Allas d'histologie 
pathologique du systéme ner- 
veur), 144. 

— (Structure des boutons ter- 
minaur), 214. 

— (Quelques recherches sur la 
transplantation des gan- 
glions nerveur), 244. 


Marinesco. (Régénérescence de 
la moelle phez Uhomme) 
270. 


— (Lésions ‘des centres ner- 
veux conséculives a l’insola- 
tion), 323. 

— (Nature intime du proces. 
sus de dégénérescence des 
nerfs, 370. 

— (Troubles de la baresthé- 
sie, et leur coexistence avec 
Vanesthésie vibratoire), 380, 

— (Tétanie parathyroidienne 
guérie par le traitement pa- 
rathyroidien), 384. 

— (Cas damyotrophie Char- 
cot-Marie @ début par les 
membres supérieurs, avec 
participation de quel 
muscles de la face et des 
muscles masticateurs), 446, 

— (Etude des ganglions spi- 
naux dans un nouveau cas 
de tabes), 448. 

— (Le noyau et le nucléone 
de la cellule nerveuse a 
Vétat normal et patholo- 
gique), 435. 

— (Dégénérescence de la 
moelle), 478. 

— (Association du tabes avec 
la paralysie générale pro- 
gressive), 504. 

— (Recherches expérimentales 
sur la morphologie des cel- 
lules et des a des gan- 
glions rachidiens), 537. 

— (Ce qwil faut entendre par 
neuronophagie), 646. 

— (La transplantation des 
ganglions nerveux), 647. 
— (Le mécanisme de la régé- 
nérescence nerveuse. Les 
transplantations nerveuses), 

647, 

— (Changements morpholo- 
giques des cellules nerveuses 
survivant a la transplanta- 
tion des ganglions nerveuz), 
648 


— (Recherches sur la trans- 
planiation des ganglions 
nerveux), 648. 

— (Le mécanisme de la régé- 
nérescence nerveuse. Dégé- 
nérescence et régénérescence 
des nerfs), 707. 

— (Histologie fine des gan- 
gions et des racines posté- 
rieures dans le tabes), 909. 

— (Pseudo-sclérose), 1004. 

— (Les progrés et les ten- 
dances: de la médecine mo- 
derne), 1031. 

— (Précocité des phénoménes 
de régénérescence des nerfs, 
aprés leur section), 1033. 

— (Réle des cellules apotro- 
phiques dans la régénéres- 
cence nerveuse), 1033. 

— (Plasticité et amiboisme 
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des cellules des ganglions 
sensitifs), 1409. 

Maninesco. (Hypnotisme et 
suggestion devant la justice 
et la société), 1150. 

— (Ganglions sympathiques 
situés au-dessous des gan- 
glions spinaur), 1170. 

Marques (de Montpellier). 
(Incontinence d'urine trai- 
tée par la galvanisation), 72. 

Manrassini (A.). (Structure et 
fonction des capsules surré- 
nales), 329. 

— (Phénoménes consécutifs 
aux extirpations partielles 
du cervelet), 1042. 

Manno (G.). (Recherches ana- 
tomiques sur U'hypophyse), 


373. 

— (L’hyperesthésie psychique 
et homicide), 736. 

Martet. (Accident de travail, 
hémiplégie avec aphasie se 

roduisant 24 heures aprés 
la chute de wagon), 1174. 

Maantin (L.). (Maladie du 
sommei!. Cing nouveaux cas 
de trypanosomiase chez les 
blancs. Essais de traite- 
ment), 669. 

— (Gliome cérébral ne s*étant 
manifesté pendant 8 ans que 
par des attaques d’épilepsie 
jacksonienne), 4131. 

Martini (E.). (Deux cas de 
paraplégie consécutive a la 
renigénothérapie des tu- 
meurs malignes), 663. 

Maatinorti. ( Terminaisons 
nerveuses dans les muscles 
de la lacerta agilts), 1174. 

Mary (Alexandre). (Evolution 
et transformisme ou les lois 
de l'univers. Tome III. Les 
secrets de la vie), 644. 

Mary (Albert). (Evolution et 
transformisme ou les lois de 
de Vunivers. Tome III. Les 
secrels de la vie), 644. 

Masini (Mario Umberto). (La 
fascination du crime), 31. 

— (Une étrange anomalie chez 
épileplique homicide), 

i. 


— (La fascination de ta cri- 
minalité), 735. 

Masoww (Paul). (La diazo- 
réaction urinaire dans le 
pronostic de l'état de mal 
épileptique), 460. 

Mason (J.-M.) (de Birmin- 
gham Ala). (Méningite cé- 
rébro-spinale épidémique. 
Histoire d'une épidémie a 
Birmingham Ala, au cours 
de l'an passé), 225. 


Massacuia (Aldo), (Eclampsie 
expévimentale et éclampsie | 
spontanée des animauz), 
41195, 


Massatonco, (Les injections 
d’oxrygéne dans le traitement 
de la sciatique), 37. 

— (Inégalités pupillaires dans 
les maladies aigués et chro- 
niques pleuro - pulmonai- 
res), 596. 

— (Idiotie amaurotique ou 
maladie de Waren-Tay- 
Sachs), 609, 1062. 

Massary (E. pe). 
syndrome méningé. Ligne 
blanche). 1135. 

— (Meéningite tuberculeuse 
avec granulie pulmonaire 
et plurale), 1134. 

Maras (J.-Rius-Y.). (Les exer- 
cices méthodiques dans le 
traitement du tabes), 508. 

Matuieu (Albert). (Gomme 
Signe d’Argyll), 
4 


Maruiev (de Cagliari). (Une 
forme rare de psychopathie 
épileptique chez un crimi- 
nel), 1098. 

Matiecka (J.). (Le poids du 
cerveau et sa relation avec 
Voccupation physique et 
psychique, 594. 

MatiGnon (J.-J.). (Souvenir de 
la bataille de Moukden. A 
propos de quelques plaies 
pénétrantes du crane et de 
Vencéphale), 819. 

Martrauscuek (E.). (Paralysie 
générale atypique rare), 403. 

Matte: (Emilio di). (Altéra- 
tions cadavériques du réticu- 
lum neuro-fibriilaire de la 
cellule nerveuse chez les 
animaux morts dasphyxie 
mécanique rapide), 993. 

— (Altérations cadavériques 
du réticulum neuro-fibril- 
laire des cellules nerveuses 
de la moelle), 993 


Martunies. (Le traitement fa- 
milial a l'asile de Dallodrf), 
1106. 

Mavciatre. (Mal perforant 
ches un tabélique; traite- 
ment par lexcision de Uul- | 
cération suivie de greffe au- | 
toplastique italienne), 662 

— (Main creuse conyénitale 
bilatérale avec flerion en} 
adduction du pouce a angle 
droit), 722. 

— (Tétanos), 1092. 

Mavaice. (La neurasthénie et 
passions déprimantes), 

3 


Mayer (H.)}. (Lipomatose sy- 
métrique et lipome périos- 
tique), 834. 

Maycnrier. (Monstre exencé- 


phale), 4170. 
Mazze1 (Tullio). (Sur la con- | 
servation du virus rabique | 


dans la glycérine), 24. 


Mazzer (Tullio). (La_ résis- 
tance du virus rabique a la 
putréfaction), 24. 

— (La rage expérimentale 
chez le rat), 562. 

Mepea (Eugenio). (Phénomé- 
nes ee chez les 
aliénés et phénoménes psy- 
chopathiques dans les né- 
vrites), 74. 

— (Altérations de la fibre 
nerveuse et phénoménes de 
dégénération dans la né- 
vrite parenchymateuse dégé- 
nérative expérimentale), 
40 


7. 

— (Altérations des nerfs pé- 
riphériques dans lUanémie 
mortelle. A propos des né- 
vrites chez les aliénés), 347. 

— (Les réflexes cutanés et pro- 
fonds dans les maladies du 
systéme nerveux), 6541. 

— (Cysticerque du cerveau 
accompagné de manifesta- 
 psychiques graves), 

8. 


— (Hématomyélie de la myé- 
lite), 1002. 

Meperros (Mauricio bE). 
(Notes dun antialcoolique), 
564 


Meevs. (Epilepsie et délire 
chronique. Des psychoses 
combinées), 575. 

— (Assistance des aliénés en 
Belgique), 737. 

— (Claudication  intermit- 
tente d'origine cérébral ), 


MetcE (Henry). (Le potsis pa- 
ralytique dans Uhystérie), 
81 


— (La pratique médico-chi- 
rurgicale), (P. M.C.), 105. 

— (Syndrome caractérisé par 
des troubles myotoniques de 
la musculature des yeux, de 
la langue et des membres 
-supérieurs survenu acciden- 
tellement), 312. 

— (Tics and their treate- 
ment), 644. 

— (Hémispasme facial avec 
parésie faciale), 

— (Section de la branche ex- 
terne du spinal dans le tor- 
ticolis dit mental), 4212. 

— (Blépharospasme), 4297. 

— (Torticolis mental, obser- 
vation et auto-observation 
pendant cing années. Amé- 
liorations et rechutes. Dis- 
cipline psycho-motrice et 
isolement. Guérison), »319 

Mettont. ( Atrophie .muscu- 
laire localisations parti- 
culiéres), 964. 

Mectzer. (Réflere du pnew- 
mo-gastrique sur l’esophage 
et sur le cardia), 375. 
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Menciérne, (Traitement des 
difformités paralytiques), 
1024 


Menve.. (Allas dhistologie 
pathologique du sysléme ner- 
veux), 144. 

Menvexssoun. (La dilatation 
volontaire des pupilles). 658. 

MeEnpés (G.) (de Rome). (Deur 
cas de tétanos guérts au 
moyen: de la cholestérine), 
974, 1090. 

Menoicini (Myélomalacie chez 
un sujet opéré d'un néo- 
plasme ulcéré de la verge), 
41224. 

MENETRIER. (Syndrome de 
Raynaud dorigine bron- 
chectasique, 497. 

Mercier (E.). (Abolition des 
illusions du gout par V'em- 
ploi locat de l’acide gym- 
némique), 934. 

Meyer (André). Production 
expérimentale des accés d’é- 
clampsie), 605, 840. 

Meyer (Adolf ). (Conceptions 
fondamentales de/a demence 
précoce), 1019. 

— (De la paralysie générale 
et dela syphilis cérébro-spi- 
nale et spécialement de ses 
lésions médullaires), 968. 

Meynier (Emilio) (de Turin). 
(Myoclonies infectieuses de 
Venfance), 1042. 

Mezie. (L’@il chez les alié- 
nés). 597. 

— (Un cas de simulation 
suivi de réforme), 846. 

— (Anxiété. morphine et dé- 
mence), 932. 

Micas. (Larmoiement inter- 
mitient dans la paralysie 
faciale par réflexe «so- 
phago-lacrymal), 999. 

Micnor (Roger). (La période 
médico-légale prodromique 
de la démence précoce), 734. 

— (Hyperhidrose dans la dé- 
mence précoce), 925. 

— (L’atoryl dans deur cas 
de paralysie générale), 925. 

— (Néphrite cantharidienne et 
délire toxi-alcoolique tar- 
dif). 927. 

— (Troubles phonétiques dans 
la démence précoce), 1021. 

— (Valeur diagnostique des 
troubles oculaires dans la 
paralysie générale), 1264. 

(Abcés du cerveau 
d'origine otique), 265. 

(J.-Grant). (Méry- 
cisme ou rumination chez 
Vhomme), 1190. 

Mitier (H.-W.). (Tumeur du 
lobe frontal droit), 1129. 
(Reginald). (Encépha- 
lite affectant le ecerveau 

moyen), 14173. 


Miuican (Ernest-H.-M.) (de 
Belfast). (Fiévre cérébro- 
spinale foudroyante), 1048. 

Mitts (Chas.-H.) (de Phila- 
delphie). (Monoplégie 
rale représentant probable- 
ment le premier stade d'une 
paralysie ascendante unila- 
térale due @ la dégénéra- 
tion des cordons pyrami- 
dauz), 270. 

— (Tumeurs du cerveau ; leur 
traitement chirurgical), 378. 

— La localisation des fonctions 
psychiques les plus élevées, 
avec considérations spéciales 
sur le lobe préfrontal), 595. 

— (Encéphalite corticale, hé- 
circonscrite), 
13. 


— (Paralysie ascendante uni- 
latérale et paralysie descen- 
dante), 957. 

— (Encéphalite corticale hé- 
morragique __circonscrite), 


(J.-A_). (Cas de maladie 
de Raynaud de forme inac- 
coutumée), 497. 

Minciotti (Gustavo). (Un cas 
de dystrophie musculaire 
progressive), 155. 

Minga (J.). (Régénérescence de 
la moelle chez Uhemme), 
270, 

— (Etude des ganglions spi- 
nauxz dans un nouveau cas 
de tabes), 418. 

— (Dégénérescence de la 
moelle), 478. 

— (La transplantation des 
ganglions nerveux), 647. 
— (Changements morpholo- 
giques des cellules nerveuses 
survivant a la transplanta- 
tion des ganglions nerveuz), 


— (Histologie fine des gan- 
glions et des racines poste- 
rieures dans le tabes), 909. 

— (Précocité des phénoménes 
de régénérescence des nerfs, 
aprés leur section), 1033. 

— (Ganglions sympathiques 
situés au-dessous des gan- 
glions spinaux), 1170 

— (Origine du facial supé- 
rieur de Uhomme), 1277. 

Minéerr. (Morphinomanie), 
1198. 

Minervini (Leone). (Un cas 
de pouls lent permanent), 
447. 

— (La position du corps dans 
la sciatique), 724. 

Mincazzini (G.), (Spondylose 
rhyzomélique), 345. 

— (Considérations cliniques 
sur le tabes héréditaire), 


448. 
— (Effets physiologiques con- 


sécutifs a l'ablation dun 
lobe frontal et d'un hémis- 
phere cérébelleux), 482. 

Minor (L.). (Pathologie de 
médullaire), 747, 

— (Phénoméne de Quinguaud 
et sa fréquence chez les 
abstinents dans l’alcoolisme, 
dans V'hystérie, dans le tabes 
et autres maladies nerveu- 
ses), 1186. 

Mront (G.). (Durée et intensité 
de Vexcitation électrique sur 
la production des convul- 
sions loniques et cloniques), 


(Ch.) (de Nantes). 
(Myopathie facio-scapulo- 
humérale associee a des 
myotoniques), 


MircHeLi (John-K.). (Tabes 
chez une négresse), 1045. 

— (Délire chronique), 1198. 

(Traitement 
de UV'obésité), 612, 974. 

— (Hydrothérapie et balnéo- 
thérapie des maladies du 
cour), 974. 

— (Bains carbogazeur dans 
le traitement domestique), 
1022 


Movena (Gustavo). (Syn- 
drome cérébelleux), 820. 

— (La myotonie), 964. 

MoeLt. (Ablas histologique pa- 
thologique du systéme ner- 
veuz), 144. 

Mogsius. (Etude du crane 
dun mathématicien), 593. 

Mouer (Thomas-J.). (Le tra- 
vail comme traitement de 
Valiénation mentale), 1204- 

Moisset (Eugéne). (Traite- 
ment de U’hyperesthésie 
sexuelle par l’hyoscine), 
679. 

Moun. (Une variété rare et 
tardive de tumeurs congé- 
nitales sacro-coccygiennes), 
1008 


(J.). (Lipomatose 
diffuse symetrique a prédo- 
minance cervicale), 833. 

Motte (d’Oran). (Epicondy- 


lalgie, névralgie profession- - 


nelle ches les cordeurs ou 
fileurs de crin végétal en 
Algérie), 276. 

Mottcuanorr (B.). (Pathoge- 
nie des hémiplégies céré- 
brales en rapport avec le 
thrombose diphtérique du 
coeur), 1245. 

Monakow. (Atlas d’histologie 
pathologique du systéme 
nerveux), 144. 

— (Aphasie et diachisis), 
654 


Moncorcs (Mécanisme de 
Vaccés d’asthme), 283. 
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(Casimiro) (de Pa- 

vie). (Un réflere particulier 

e lon observe dans la 
contracture faciale), 829. 

— (Réflere spécial observé 

dans lacontracture faciale), 


603. 

Moxpio (Guglielmo). (De Ué- 
quivalent épileplique dit 
manie transitoire), 1099. 

Moncent (L.). (Experiences 
des professeurs Tizzoni et 
Bongiovanni sur le traite- 
ment de la rage par le ra- 
dium), 167. 

Monevzzi (Umberto) (de Mi- 
lan). La réaction myasthé- 
nique dans la neurasthénie 
traumatique), 951. 

Momer-Vinanp. (OEdéme 
chronique unilatéral), 618. 
— (Forme ostéo-hypertro- 
phique tabéetique), 742. 

Mong, (Le tétanos), 668. 

Mondy' (T.-K.). (Deux cas de 
syritgomyélie), 419. 

Montevern (Imerio). Traite- 
ment de la chorée de Syden- 
ham par l'eralgine), 346. 

Monzanvo (J. Gino). Latrans- 
plantation tendineuse en 
tant que traitement des pa- 
ralysies), 974. 

Mornax. (Manifestations ocu- 
laires au cours des trypa- 
nosomiases), 556. 

— (Tumeur orbitaire et tu- 
meur de la fosse cérébrale 
moyenne. Hémianopsie et 
réaction pupillaire hémio- 
pique), 820. 

Moreau. (La_ rachicocainisa- 
tion), 578. 

— (Trow cas de fractures du 
crane suivies de fractures 
probables du canal optique. 
Atrophie optique), 818. 

Moretti: (Giovanni). Syn- 
drome pédonculaire bilaté- 
ral par embolie des céré- 
brales postérieures avec 
du type cérébelleuz), 


Morestin. (Volumineux an- 
giome de la face chez une 
négresse), 1008. 

Mont (Ambrogio). (L’expres- 
sion mimique dans le 
edéme infantile au cours 
traitement thyroidien), 


Monisetri (Aug.). (Réactions 
de l’appendicite). 


Moniyasu (Renkichi). (Les lé- 
sions des fibrilles dans la 
paralysie générale), 1262. 

Morpunco (R.). (Ostéomalacie 
et le rachilisme), 1009. 

Morsetti (Arturo). (Lésions 
nerveuses des falus nés de 


méres tuberculeuses), 324. 
Morse (Arturo). (La tuber- 
culose dans l’étiologie et la 
pathogénése des maladies 
nerveuses et mentales), 732. 
— (Hérédité tuberculeuse), 
1009. 

— (Etiologie et symptomato- 
logie du goitre exophtal- 
mique), 1188. 

Mosny. (Méningile saturnine), 
1136 


Morter. (Etude médico-légale 
dun cas de folie morale), 
50 


7. 

Mort (F.-W.). (Allérations 
du systéme nerveux dans les 
infections chroniques par 
les trypanosomes), 533. 

— (Physiologie du type des 
circonvolutions chez les pri- 
mates), 553. 

Mouisser. (Tumeur cérébrale 
a forme psychique. Asthénie 
générale sans paralysie. Pas 
d’edéme de la papille), 333. 

Movutr-Biever. (Traitement 
des criminels au point de 
vue scientifique), 287. 

Movunatorr. (La_ lesion des 
glandes surrénales dans la 
psychose périodique), 679. 

Mourne (E.-J.). (Malmenagede 
la voix chantée et parleée, 
causes, effets, traitement), 
1239. 

Mouniquann. (Hémiplégie 
droite compléte. Hémor- 
ragie uniquement localisée 
au lobe occipital droit), 216. 

Movtier (Francois). (Cerveau 
duncas aphasiede Broca), 
376. 


— (Examen nécropsique d'un 
cas d’aphasie de Broca), 
377 


— (Ramollissement du pied 
de la circonvolution 
frontale gauche ches un 
droitier sans aphasie de 
Broca), 376. 

— (aphasie de Broca dans 
lequel la ITI* cireonvolu- 
tion gauche n'est pas alteinte 
tandis que le ramollisse- 
ment occupe la zone 
Wernicke et les circonvolu- 
tions motrices), 1039. 

— (Présentation cerveau 
sénile avec atrophie simple 
des circonvolutions simu- 
lant une lésion en foyer 
dans la région de la parie- 
talé ascendante et dans la 
région de la III* frontale a 
gauche), 1038. 

Mourtor. (Coexistence de lé- 
sions syphilitiques avec le 
tabes), 271. 


Mueuia (G.) (de Venise). (Ac- | 
| — (Scoliose hystérique), 1447. 


tion du radium sur l'exci- 
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tabilité électrique des mus- 
cles), 480. 

Venise). (Etast 
organiques chez les déments 
précoces), 1021. 

Miter (Léon). (L'état de 
mal hémiépileptique idiopa- 
thique), 232. 

(L.-R.). )Extirpation 
de la moitié inférieure de 
la moelle et ses sustes), 747. 

Mutter (0.). (Les vasomo- 
teurs du cerveau), 811. 

Murat (L.). (Un cas d’encé- 
phalite aigué primitive), 
216. 


Musxens (L.-J.-J.) (Termi- 
naison centrale dunerf vesti- 
bulaire), 810. 

Mussettwuite (W.). (Chorée 
maniaque), 1194. 


Napat (Faust). (Troubles pu- 
pillaires chez les paralyti- 
ques généraux, leur valeur 
diagnostique), 236. 

NavespE (Gr.). (Origine du 
facial supérieur), 1033. 

— (Hémiplégie avec dyssymé- 
trie termique lavantage 
du coté paralysé avec (é- 
sion de la couche optique), 
1081. 

— (Stasophobie et basophobie, 
astasie-abasie), 1149. 

Nacgotre (J). (Régénération 
amyélinique des racines 
postérieures dans le tabes 
et massues d’accroissement 
qui terminent les fibres néo- 
formeées), 153. 

— (Taves a systématisation 
exceptionnelle), 153. 

— (Malformation hétéroto- 
pique partielle du cervelet 
en forme de tumeur rachi- 
dienne cervico-dorsale), 218. 

— (Presence des massues d'ac- 
croissement dans la subs- 
tance grise de la moelle et 
particuliérement, dans les 
cornes antérieures au cours 
de la paralysie générale et 
du tabes), 272. 

— (Régénération collatérale 
des neurones radiculaires 
dans le tabes), 


— (Morphologie des cellules 
et des fibres des ganglions 
rachidiens), 357. 

—(Neurophagie dans les greffes 
= ganglions rachidiens), 

Naceotte (Mme). (A 
de Vépilepsie chez 
janis), 566. 


ropos 
es en- 


| 

| 


1458 TABLE ALPHABETIQUE DES AUTEURS 


Nakusiporr. (Symptomes phy- 
sigues de la démence pré- 
coce), 467. 

Nanprot. (Volumineur sar- 
come du nerf sciatique), 


722. 

Nassano (Angelo). (Toux hys- 
térique), 160. 

Natuan (Marcel). (Un cas de 
maladie de Dercum), 298. 

—(Paralysie des masticateurs, 
ophtalmoplégie totale et bi- 
latérale, paralysie faciale 
unilatérale au cours du 
tabes), 403. 

— (Le langage musical : psy- 


chologie et pathologie), 501: 


— (Les psychoses périodiques), 
876 


Nazani (Alessi) (de Rome). 
(Etude des kystes de Uhypo- 
physe cerébrale et de lin- 
fantilisme), 157. 

— (Cysticerques racémeux du 
cerveau), 1128. 

Ngcro (C.). (La myasthénie 
d'orwgine périphérique. 
cas d'une forme particuliére 
de myasthénie), 446. 

— (Le phénoméne d’Abadie 
dans le tabes), 662. 

—(Excitabilité du cervelet aux 
courants électriques unipo- 
laires), 946 

— (Physiologie du cervelet), 
1042 


Necroni (Goacchino). (Résec- 
tion du paquet vasculo-ner- 
au cou), 1054 

Nevmann (H.). (Le diagnos- 
tic différentiel de Uabces 
du cervelet et de la suppu- 
ration du labyrinthe), 744. 

Neutra (Wilhelm). (L’ostéo- 
acousie et ses rapporls avec 
la sensation de vibration), 

12 


Newmark (L.). (Lésions ana- 
tomiques dans un nouveau 
cas de paraplégie spasmo- 
dique familiale), 825. 

Nico.as (Coewristence de lésions 
syphilitiques avec le tabes), 
274 


— ( Un cas de lépre nerveuse), 
277 


— (Rage consécultive a de sim- 
ples léchements non suivis 
de traitement), 278. 

— (Rage aprés morsure par 
un chien errrant non suivie 
de traitement antirabique), 

78 


278. 

(La lépre en Tuni- 
sie), 1441. 

Nikitine. (Influence du cer- 
veau sur la fonction de la 
glande mammaire), 1242. 

Nitsen. (Modifications ana- 
tomo-pathologiques du sys- 
téme nerveux dans les in- 


toxications chroniques par 
Valeool éthylique chez les 
animaux), 1169. 

Ninor. (Diagnostic précoce de 
la syphilis nerveuse par la 
ponction lombaire), 274. 

Nixon (J.-A.). 
et myosite), 457. 

Noica. (La dissociation des 
réflexes tendineux et cuta- 
nés dans les hémiplégies 
spasmodiques), 


— (Contributions nouvelles a 
— des réflexes osseux), 

— (Contributions nouvelles a 
Vétude des réflexes osseur), 
206. 

— (Réflexe plantaire et le 
phénoméne des orteils au 
point de vue physiologique 
et physio-pathologique), 373. 

— (Le phénoméne de dissocia- 
lion des réflexres cutanés et 
des réflexes lendineux pro- 
duits  expérimentalement 
chez Uhomme), 419. 

— (Compression de la moelle 
cervicale suivie de tétrapleé- 
gie spasmodique), 558. 

— (Le phénoméne des orteils 
ou signe de Babinski). 631. 

— (Les réfleres cutanés dans 
leurs rapports avec les ré- 
flexes tendineur au cours du 
tabes), 662. 

— (Elat des réflexres tendi- 
neux au cours du tabes com- 
pliqué d’hémiplégie), 1044. 

— (Signe de paralysie orga- 
nique du membre inférieur 
de MM. Grasset et Gaussel), 
1079. 

— Le réflexe rotulien, le ré- 
flexe coutralatéral des ab- 
ducteurs et le réflere osseux 
de la tubérosité interne du 
tibia), 1316. 

— (Centres moteurs réflexes 
de la moelle. Le phénoméne 
de la contracture chez les 
spasmodiques), 1318. 

NorpMann. (Epingle rouillée 
dans le bulbe),-270. 

Noneno. (Hémorragie double 
des capsules surrénales chez 
une femme adulle, épilep- 
tique, conséculive a une 
thrombose des veines capsu- 
laires), 553. 

Nover (H.) (de Blois). (Délire 
chronique de grossesse chez 
une femme débile), 927. 

— (Syndromes mentaux symp- 
tomatiques de la sclérese cé- 
rébrale super ficielle diffuse), 
1164 


(Délire de perséculion sur- 
venant @ la période involu- 
tive de la vie), 1288. 


Nové-Josseranp. (Malde 
cervical. avec abcés froid 
sous-dure-mérien tendy 
= la hauteur du rachis), 


Opersteiner (H.). (Travaur 
de UInstitut de l'Université 
de Vienne), 592. 

Osraztsorr. (Diagnostic de la 
démence précoce), 1198, 

Osnecia (A.). (Paralysie gé. 
nérale stationnaire), 33. 

— (La démence précoce), 168. 

Orrret. (Amblyopie par ie 
sulfure de carbone), 59. 

OnANNESSIAN. (La pression du 
sang chez les aliénés et en 
particulier chez les 
précoces), 34. 

— (La pression du sang chez 
les aliénés, les déments sé 
niles ou dans d'autres for- 
mes de démence organique), 
163. 

— (Action du radium sur 
Vexcitabilité électrique des 
museles), 480. 

Ouivier (Maurice), (Paralysie 
générale sénile), 32. 

— (Diabéte et troubles men- 
taux), 35. 

— (Selérose symétrique des 
lobes occipitaux chez un 
idiot), 354. 

— (Mal épileptique avee con- 
servation de la conscience), 


— (Epilepsie tardive, démence 
et hémiplégie symptomati- 
ques deméningo-encéphalite 
chronique localisée), 727. 

— (Hypothermie d'origine ner- 
veuse), 923. 

— (Aphasie d’émission et de 
récepl on totale, amnésie ré- 
tro-anterograde généralisée 
chez une hystérique), 1039. 

— (Délire chronique par hal- 
lucinations psychiques), 
11455 


Orin. (Les gaines du 
optique dans un cas de m 
ning'te tuberculeuse), 953. 

Oprenneim. (Maladies ner- 
veuses et lecture. Maladies 
nerveuses et éducation. Ner- 
vosite de V'enfance), 369. 

— (Diagnostic et traitement 
des tumeurs du systéme ner- 
veux central), 41045. 

Oprert. (Un cas de méningo- 
radiculite), 168. 

— Uncasde paraplégie flas 
des membres inférieurs d'un 
diagnostic difficile), 169. 

— (Paralysie unilatérale de 
plusieurs nerfs craniens), 
395. 
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Oppent. (Paralysie unilatérale 
de nerfs craniens mul- 
tiples), 637. 

— (Selérose en et po- 
lynévrite ethylique asso- 
ciées), 1309. 

Orcuansky. (Tabes dorsalis 
et phénomene de Uangle du 
genow), 449. 

Orestano (Fausto) (de Pa- 
lerme). (Nouveau procedé 

our la section du nerf 

maxillaire supérieur dans 
la fosse plérygo-mazillaire), 
1250 


(Manuel des affec- 
tions du systéme nerveuz), 
369. 

(A. (Dément pre- 
coce paranoide), 734. 

Ona (D.). (Dégénérescence des- 
cendante des cordons pos- 
térieurs dans la’ myélite 
transverse et dans la com- 

ression des racines dorsa- 
es), 338. 

— (Lesions des nerfs spinaux 
et des nerfs craniens pro- 
duites expérimentalement au 
moyen d'une toxine), 997. 

— (Origine lymphogéene des 
toxi-infections du 
nerveux central), 1082. 

Onrv. (Nature du réseau dif- 
fus observé dans la subs- 
tance grise du systéme ner- 
veux central), 1076. 

(Francesco), (Sur l’étio- 
logie du tabes), 19. 

(Césare). (Le pronostit 
dela maladie de Little), 445. 

Ontiz (Ferd.). (Le suicide 
chez les négres), 505. 

Oster (William). (Fiévre cé- 
rébro-spinale), 720. 

Ossiporr. (Delire de possession 
par des reptiles : sa place 
dans la classification des 
maladies mentales), 65. 

Ostwatt. (Injections profon- 
des d’alcool dans les névral- 
gies et dans U'hémispasme 
facial), 493. 

Ou.mont. (Tabes trophique), 
306 


— (Rupture du coeur. Ralen- 
tissement du pouls. Crises 
épilepliformes. Importance 
pathogenique des lésions 
cardiaques), 567. 

Owen. (Myélite hémorragique 
suraigué disséminée), 60. 
Ozererzkosky. (Des troubles 
mentauxr liés @ la guerre 

russo-japonaise), 843. 


P 


Pacter. (Les alienés dans 
Varmée et dans les péniten- 
ciers militaires), 288. 
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Pactet. (Deux cas de délire; Paott (Nino ne). (Les infan- 


de persécution sans halluci- 
nations), 1104. 

Pavoa. (Gustave) (de Flo- 
rence). (Hippuropathies), 
1133. 

Pacani (Carlo). (Mal de Pott 
ot l'on constata le signe de 
Kernig), 557. 

Pagano (G.). (Les effets de 
Vexcitation des ganglions 
optostriés ches les chiens 
nouveau-nes), 708 

— (Les du noyau 
caudé. 
des émolions et Vinnervation 
centrale des organes géni- 
taux), 709. 

— (Effets de Vexcitation des 
noyauz opto-striés des chiens 
nouveau-neés), 995. 

Pace (Maurice). ( Troubles di- 
gesti/s considérés dans leurs 
rapports avec les troubles 
nerveux el mentaur), 348. 

Pace (Edoardo). (Coma hys- 
térique chez un jeune homme 
de 18 ans), 158 

Paciiano. (Deux cas de spon- 
dylose rhizomélique), 119. 

Parnas (B.). (Dédoublement 
de la personnalité par alté- 
ration sensorielle d'origine 
périphérique), 71. 

— (Les psychoses périodi- 
ques), sts 

— (Définition et nature de 
Vhystérie), 893. 

Pauapino. (Maladie de Stokes- 
Adams), 950. 

(Mal perforant 
buccal), 274. 

(Fréd.-S.). (Alavie de 
Friedreich a@ une période 
avancée avec une histoire 
familiale intéressante), 382. 

Panacni (Luigi). (Recherches 
expérimentales sur la pel- 
lagre), 963. 

Panetta (A.). (Recherches 
eryoscopiques sur les lisses), 
245. 


— (Nucléone et eau du cervean 
chez les animaux @ jeun), 
324. 

— (Action anti-curarique du 
principe actif de la capsule 
surrénale), 1146. 

Panicut (Luigi). (Pathogénies 
des paralysies provoquées 
expérimentalement par l’in- 
fection pneumococcique), 
1005 


Panier (L.). (Le facial et l’in- 
nervation motrice du voile 
du palais), 592. 

Panse (R.). (Un cas d’abcés du 
cervelet), 714. 

Panstni (Sergio). (Sensibilité 
dite récurrente ou de sup- 
pléance), 328. 


tilismes), 723. 

(Le régicide Lu- 
chent est-il aliéné), 1262. 
Papavia (G.) (de Florence). 
(Artério-sclérose expérimen- 
talé par la nicotine), 


Papition. (Syndrome myoclo- 
nique avec réaction mé- 
ningée), 1013. 

Papinian (J.). (Un cas de pa- 
ralysie labio-glosso-laryn- 
gée), 487. 


a psycho-physiologie PaRant (Victor). (Vagabon- 


dage des mineurs, nature du 
délit. mesures de préserva- 
tion), 1196. 

— (A propos de la nouvelle 
proposition de loi sur le ré- 
gime des aliénés), 1265. 

Panvo(Giorgio)(de Crémone). 
(L’indorylurie dans les ma- 
ladies mentales), 1017. 

Paret (Gaston). (Traitement 
de U'hydrocéphalie congéni- 
tale), 1246. 

Panuon (C.) (de Bucarest). 
(Sur un cas de trophedéme 
chronique), 89. 

— (Un cas de tétanie de na- 
ture thyroidienne), 385. 

— (Paralysie labio-glosso-pha- 
ryngeée), 487. 

— (Un cas de méningo-en- 
céphalite hémorragique 
charbonneuse), 555. 

— (Un cas de paralyste.du 
moteur oculaire erterne a 
la suite de la rachistovaie 
nisation, 774. 

— (Influence exercée par les 
sels de calcium et de sodium 
sur l'évolution de la tétanie 
expérimentale), 916. 

— (Origine du facial supé- 
rieur), 1033. 

— (Heémiplégie avee dyssymée- 
trie t ique l'avan- 
tage du coté paralysé avec 
lésion de la couche op- 
1081. 

— (Stasophobie et basophobie, 
astasie-abasie), 1149 

— (Opothérapie hypophysaire 
dans un cas de syndrome 
de Parkinson), 1230. 

— (Influence de la castration 
sur le corps thyroide), 1252. 

— (Origine du facial supe- 
périeur chez Vhomme), 1277. 

Pant (G.-A.). (Intensité du 
stimulus et la hauteur de la 
contraction réflere), 374. 

Pantani (Carlo) (de Florence). 
(Les modifications de l'art 
dans la folie), 4017 

Panis (Alexandre) (de Nancy). 
(L’exrpertise médico-légale et 
la question de la responsa- 
bilité), 867. 
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Panisor (Jacques). (Syphilis 
cérébro-spinale a forme de 
sclérose en plaques), 488. 

— (Action de la scopolamine 
sur le sysltéme nerveux et 
les muscles), 844. 

— (Pression artérielle et 
glandes a sécrétion interne), 
1254 


Parker (Rushton). (Ligature 
de la carotide primitive 
pour dilatation arlérielle et 
épilepsie), 1098. 

(Luigi). (Les névrites 
professionnelles), 154. 

Parrot (L.). (Poésies d'un 
persécuté), 71. 

— (Curieux dessin et écrits 
dun persécuté halluciné 
sensoriel), 1199. 

— (Valeur diagnostique des 
troubles oculaires dans la 
paralysie générale), 1264. 

Parry (T.-Wilson) (de Lon- 
dres). (Diagnostic 
tiel entre la maladie de 
Méniére et les cas ov l'on 
observe des symptomes ana- 
logues a ceux de cetle ma- 
ladie), 1132. 

— (Traitement de la maladie 
de Méniére par le séton), 


1132. 

Pascat (Mlle). (La loi rou- 
maine sur les aliénés), 
237. 

— (Pseudo-neurasthénie pro- 
dromique de la démence pre- 
coce), 468. 

— (Délires des préjudices pré- 
séniles), 506. 

— (Les rémissions dans la dé- 
mence précoce), 1020. 

Pasquier. (Myopathie facio- 
scapulo-humérale a prédo- 
minance nasale), 963. 

Pasting (Christoforo). (Neu- 
rofibromatose diffuse. Ne- 
vromes, maladie de Recklin- 
gauhsen), 61. 

Fiorito) (de Naples). (Bra- 
chyphalangie symétrique des 
deux mains), 1184. 

Patry. (Atrophie optique 
post-névritique bilatérale et 
déformation oxycéphalique 
du crane), 18. 

— (Lésions oculaires dans les 
malformations craniennes, 
spécialement dans l'oxyce- 
phalie), 249. 

Parsiaves. (Blépharospasme 
hystérique monoculaire et 
mono-symptomatique, type 
intermitttent), 824 

Pauiesco (C.). (Physiologie 
de Uhypophyse du cerveau), 
669 


— (Traité de Médecine, vol. II. 
athologie), 705. 


Pauty. (Hémorragie pédoncu- 

laire), 269. 

(Méningile tuberculeuse 
sans réaction leucocylaire 
du liquide céphalo-rachi- 
dien), 275. 

Pavure (Gaston). (La forme 
hémorragique de la ménin- 

ite tuberculeuse de 

"adulte), 491. 

Pavior. (Lésions méningées 
du tabes dorsal), 220. ~ 
(Méningite spinale du 

tabes), 222. 

— (Rage consécutive a de 
simples léchements non sui- 
vis de traitement), 278. 

Paviovskaia. (Troubles men- 
taux en rapport avec les 
événements politiques en 
Russie), 463. 

— (Psychose dans le goitre 
exophtalmique), 573. 

Pea (A.). (Centre et nerfs sé- 
créteurs du rein), 56. 

Peanopy (George-L.) (de 
New-Nork). (Métastases 
carcino - mateuses en des 
siéges inaccoulumés, dans 
les méninges et dans les 
ner[s périphériques), 1177. 

Peacocke (George). (Ménin- 
gite cérébro-spinale), 1047. 

Pecuin (A.) (Troubles ocu- 
laires d'origine hémorra- 
gique chez les vieillards), 
18 


Pécuin. (Un cas de syndrome 
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meurs intracraniennes) , 


332. 

Pee (P. van). (Un cas de 
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persécution simulés), 37. 
Pizzo0(Elelia). (Altérations des 
cellules nerveuses ala suite 
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Pore (FM) (Le traitement 
de V'atazxie locomotrice par 
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nopsie), 821. 

Poussépe. (Indications ét 
contre-indications de la tré- 
panation dans l’épilepsie et 
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reuse chez une épileptique 
imbécile et aveugle), 1255. 


Putnam (J.-W). Quatre cas 
de paralysie de Landry), 
957. 


Quenv. (Télanos), 1092 

Qveynat (Louis). (Lymphocy- 
tose du liquide céphalo-ra- 
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rique de certaines paraly- 
sies oculaires), 220. 

Rasinovitcnu (Louise G.). 
(Sommeil électrique par des 
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ration rélrograde des nerfs 
spinauz), 9. 
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Ravavut (Paul). (Effets de la 
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RAWLING Couis Bathe). (Ab- 
cés du cervelet, évacuation, 
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queue de cheval), 224. 
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lisme), 25. 

Rickere (Raymond pe). (La 
criminalité ancillaire), 735. 

Biever. (Hémispasme facial 
périphérique avec parésie 
faciale). 736. 

Ricuetti(Carlo)(de Florence), 
(Tumeurs des corps quadri- 
jumeaur), 1128. 

Rices (Eugéne). (Myasthénie 
grave), 446. 

Rimpaup (L.). (Tétanos sur- 
aigu en apparence spon- 
tané), 1092. 

Riva (E.). (Lésions du réseau 
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gies sciatiques), 633 

— (Hystérie et troubles tro- 
phiques. Simulation), 685, 
752. 

— (Effets des rayons X sur la 
moelle et le cerveau, aprés 
laminectomie et craniecto- 
mie, chez le chien), 903. 

— (Certains éléments de dia- 
gnostic et de pronostic dela 
méningile cérebro-spinale 
tires de Vexamen du liquide 
céphalo-rachidien), 907. 

— (Traitement des névralgies 
du trijumeau par les injec- 
tions profondes d@alcool), 
44157. 

— (Torticolis mental de Bris- 

saud. Echee du traitement 

chirurgical), 1207. 

(Section de la branche 
externe du spinal dans le 
torticolis dit mental), 4214. 
— (Injections sous-arachnoi- 

diennes de fibrolysine dans 

le tabes), 1246. 

— (Blépharosplasme), 1297. 

Sreseck (R.). (Les vasomo- 
teurs du cerveau), 814. 

Sieur. (Télanos, Valeur cura- 
tive et préventive du sérum 
antitelanique), 1091. 

(A). (Les réfleres 
viscérauxr des pupilles et 
Vanisochorie splenique), 18. 

(W.) (Zurich). 
(A propos de la méningite 
cérebro-spinale), 384. 

Sitva-Lospo (Bruno pa). 
(Structure du cylindrare), 
107, 706. 

Sitvestai (Torindo). (La 
chaux contenue daus le sys- 
téme nerveux central en 
rapport avec Uéclampsie, la 
tétanie et leurs équivalents), 
347, 

— (Epilepsie et sels de chauxr), 
565 


— (Quelques indications thé- 
rapeutiques de la paragan- 
gline vassale), 1267. 

(R.). (Recherches 
pour préciser quelle est la 
partie active du lobe posteé- 
rieur de Uhypophyse), 1097. 

Simon. (Les ganglions nerveux 
des racines postlérieures ap- 
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partiennent-ils au systéme 
du grand sympathique), 10. 

Sion. (Tumeur cérébrale sar- 
comateuse prérolandique 
ayant donné lieu a de Vépi- 
lepsie jacksonienne et d une 
héemiplégie), 140. 

Simonin. (Aphonie hystérique, 
conséculive a un érésypele), 


Simpson (F.-T.). (Pseudo- 
sclérose de Westphal), 113. 
Simpson (J.-W.). (La glande 
thyroide et ses rapports 

avec le marasme), 229. 

Simpson (Sutherland). (La 
conduction des impressions 
sensitives de la moelle), 438. 

(Arthur-H.-H.). 
(Ophtalmopleégie interne uni- 
latérale et réflexions sur son 
éliologie et sa signification 
clinique), 142. 

Simepey (A.). (Méningite tu- 
berculeuse avec granulie 
pulmonaire et pleurale), 
1434. 

Skxupirewski. (Premiére suture 
du sinus longitudinal supé- 
rieur), 14178. 

(La criminalité 
et la lutte des classes dans 
les Pays-Bas), 287. 

Smita (G.). (Le faisceau en 
écharpe de Féré), 1032. 

(M.). (La dispositionde 
la substance achromatique 
des cellules nerveuses el les 
modifications qu'elle subit 
dans quelques maladies men- 
tales), 1076. 

(P.-C.). Dégénéres- 
cence), 842. 

(Du microorganisme 
trouvé dans le sang des pa- 
ralytiques généraux), 503. 

Sotant (Emilio-F.). (Délire 
produit par les inloxications 
intestinales primitives), 675. 

Sour (U.). (Comment se com- 
portent les testicules chez 
les animaux privés du thy- 
mus), 1253. 

(Paul). (Claudication 
intermittente de la moelle), 
337. 


— (Syndrome de Dejerine ou 
claudication de la moelle), 
489. 

— (Definition et nature de 
UVhystérie), 897. 

— (Psychothérapie chez les 
neurasthéeniques), 919. 

Sommearvitce (W.-F.) (Le trai- 
tement de la neurasthénie), 
Oia. 

Soprana (F.). (Dégénérescence 
des centres nerveux des pi- 
geons a la suite des lésions 
des canaux demi-circulai- 
res), 4434. 
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Sorrentino (Francesco). (La 
chirurgie cérébrale, lobes 
frontaux), 264. 

Sovxuanorr. (Des troubles 
mentaurja forme dépressive 
chez les soldats), 36. 

— (Trouble mental a carac- 
paranoide et mélanco- 
dique), 37. 
(Troubles mentaux par pri- 
valion de morphine), 166. 

— (Combinaison des ¢tats 
dépressifs aigus avec pro- 
cessus psychiques obsédants), 
506. 


— (La paranoia alcoolique), 


‘ 

— (Elude des hallucinoses), 
57%, 4102. 

— confusion mentale 
aigué et ses particularites 
chez les soldats russes), 843 

— (Troubles mentaur et 
guerre russo-japonaise), 
973 

— (Etude de la psychose de 
Korsakoff @ marche conti- 
nue), 1060 

— (lvresse pathologique et 
espéces cliniques de délire 
tremblant), 1060. 

— (Rapports dela dipsomanie 
et de Valeoolisme chroni- 
que), 1060 

—( Paranoia alcoolique), 1061. 

— (Paranoia chronique avec 
hallucinations), 1154. 

— (Causes el pathogénie de la 
démence primitive puvénile), 
4197 

— (Catatonie, hébéphrénie et 
démence paranoide), 1197 

Soveues. (Crises convulsives 
probablement —hystériques. 
Somnambulisme ancien et 
fugue), 185 

— (Sclérose combinée tabéti- 
que avec atrophie muscu- 
faire progressive du type 
Aran- Duchenne.  Sclérose 
combinée amyotrophique), 
193 

— Poliencéphalite : ophtal- 
moplegie et bila- 
iérale de la branche motrice 
du trijumeau tabes pro- 
bable), 289. 

— (Nouveau cas Waphasie 
suivi dautopsie), 376. 

— (Note complémentaires sur 
Vintérét médico-légal des 
hémiplegies tardives trau- 
matiques), 408. 

— (Lésions pédonculaires avec 
thermo et vaso-asymetrie), 
416. 

— (Un cas singulier de si- 
mulation ches un enfant), 
459. 

— (Syndrome de Raynaud d’o- 
wiqine bronchectasique), 497. 


Sovoues. (QEdéme chronique 
unilateral), 624 

— (Emotion, suggestion et 
hystérie), T54. 

— (Examen des centres ner- 
veux dans Uhystérie’, 770. 

— (Tabes et syringomyélie), 
977 


— (Passage de Uacétone dans 
le liquide céphalo-rachidien 
au cours du coma diabctique 
chez UVhomme et chez les 
animaux), 4178 

— (Troubles de Vossification 
dans le myxadéme et lUa- 
chondroplasie), 1183 

— (Nystagmus dans lUapo- 
plexie cerébrale), 4344. 

Sovurnanp (E.-E.). (Mal de 
Pott ches un singe), 599 

— (Etude des infections du 
cerveau par le pneumoco- 
que), 

— (La charpente nevroglique 
dans le cervelet dans le cas 
de sclérose marginale), 819 

— (Gliome du lobe frontal 
avec invasion de U'hémis- 
phére opposé), 948 

— (Altaques cérébrales avec 
douleur sous - oceipitale ; 
anévrismes miliaires du cer- 
veau et gros anévrismes des 
vertébrales,) 949. 

— Calcul de cholestérine dans 
le cerveau et dans la moelle), 
949 

— (Gliose diffuse dans la 
substance blanche du cer- 
veau chez un enfant), 949. 

— (Aplasie kysteque des hé- 
misphéres cérébraux chez 
un enfant idiot), 950. 

— (Epilepsie tardive chez une 
femme de soixante ans), 
1098. 

— (Encéphalo-malacie géné- 
rale), 4172 

Sovrzo (Fils). (Quelques ima- 
ges cliniques, insolites et 
transiloires remarquées au 
cours de la paralysie géné- 
rale), 1018. 

— (La question de la démence 
précoce), 1020. 

— (Allocution a linaugura- 
tion de la Socsété roumaine 
de neurologie et de psychia- 
trie), 1150. 

SPARAPANI (Guiseppe). 
(Eclampsie expérimentale et 
éclampsie spontanée des ani- 
maux), 4195 

Spernont (de Buenos-Ayres). 
(Cellules de Vexrsudat dans 
la méningite cérébro-spinale 
épidémique), 383. 

Spevitte (pe). (Blépharo- 
spasme guéert par deux pro- 
cédés différents), 59 

Sprecmever (W.). (Hémiplegie 


avec intégrité de la voie 
pyramidale), 712. 

Sprecuever (W.). (Tabes ex- 
périmental chez le chien), 
O44 


— (La substance interstitielle 
protoplasmatique et fibril- 
laire du systéme nerveux 
central), 1076. 

(G.). Altaqgues de 
psychasthénie simulant 
pilepsie), 1100. 

— (Atrophie musculaire pro- 
gressive du type cervico- 
bulbaire en rapport arvce 
Veristence d'une cote cervi- 
eale), 155. 

— (Centres sensitifs séparés 
pour les membres dans le 
lobe pariétal), 332 

— (Tumeurs du cervean ; 
leur diagnostic et leur trai- 
tement chirurgical), 378. 

— (Gliome cérébral ne s'étant 
manifesté pendant huit ans 
par des attaques dépi- 
epsie jacksonienne), 14134. 

Spintorr. (Influence de la lu- 
miére colorée sur la pres- 
sion sanguine chez Vhomme), 
480 

— (Influence de la lumiére 
colorée sur le travail mus- 
culaire), 1037. 

— (Epilepsie de Brown-Se- 
quard chez les cobayes), 
4192. 

Spratiine (W.-P.). (Suicide 
automatique ou involon- 
taire chez un épileptique), 
505. 

Serecner (de Turin). (Psy- 
chopathies chez les dermo- 
pathiques), 1058 

Srrimon. (Elongation rachi- 
dienne dans les maladies 
nerveuses), 736. 

Souier (J.-Bentley). (Signifi- 
cation des symptémes veési- 
caux dans leurs rapports 
avee les maladies de la 
moelle), 958 

Sreznevsky. (Modification du 
réflere rvotulien sous l'in- 
fluence de la frayeur pro- 
voquée par un coup de fue 
sil), 482. 

— (Influence des représenta- 
tions de reproduction sur 
le pouls et la respiration), 
568. 

Srapenini (R.). (Existence des 
lobes latéraux de Uhypo- 
physe, quelques particulari- 
tés anatomiques de la ré- 
gion hypophysaire chez le 
gongylus ocellatus adulte), 
372. 

Sranitowsky. (Sanatoriums 
publics pour les nerveur), 
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Srann (Allen). (Vouveau type 
dataxie), 4475. 

Srcnerinsky. (Lesions et ma- 
ladies des régions isoleées 
des hémisphéres cérébrauz), 
4174. 

StcwERBACK. (Intoxication 
par les homards; ataxie 
polyneuritique aigueé), 829. 

Unfluence physiologique 
des vibrations mécaniques 
sur le systéme nerveux), 


996. 

— (Altérations de la moelle 
épiniére chez le lapin sous 
Vinfluence de vibration 
intensive), 1244. 

Sremert (H.). (Sensation vi- 
bratoire et sensation 4 la 
pression), 650 

Sreta (H. ve). (Paralysies 
post-diphtériques et injec- 
tions de sérum), 1094. 

(Chorée chroni- 
que), 14494. 


SremmenmaNN (Anna). La 
pseudologia phantastica), 
1102 


Sreacine (W.). (Etude clini- 
que et histo-pathologique 
des tumeurs extramédul- 
laires de la moelle), 826 

Srewart (P.). (Un cas de 
dédoublement partiel de la 
moelle), 479 

Sroxe. (Le décollement réti- 
nien), 823 

Sroppart (W.-H.-B.). (Symp- 
témes précoces des troubles 
mentaux), 1057. 

Sroenesco (N.). (Simulation 
de la folie), 1496. 

Stoicesco. (Myxedéme quéri 
par Vingestion de tablettes 
de corps thyroide), 344. 


— (Syndrome de Millard 
Gubler), 486. 
STRANGMAN (Mary-S.-P.). 


(Morphinomanie traitée 
avec succés par Uatropine 
et la strychnine), 1062. 
Srransky (E.). (A propos du 
syndrome de Korsakoff, 
avec quelques considérations 
sur le tabes psychose), 675. 
Sraatsster (E.) (de Prague). 
(Modifications histopatho- 
logiques du cervelet dans la 
paralysie genérale, le cours 
dela maladie et son dia- 
gnostic différentiel), 390. 
— (Altérations particuliéres 
des cellules nerveuses et de 
leurs prolongements dans 
le systéme nerveux central 
d'une malade présentant une 
atrophie congénitale du cer- 
velet), 1043 
Stromincer (de Bucarest). 
(Les réfleres cutanés dans 
leurs rapports avec les ré- 


flexes tendineux au cours 
du tabes), 662 

Srrimpece (Adolff). (La soi- 
disant fiévre hystérique), 
671. 

Srautuers (J.-W.). (La ra- 
chistovainisation, ses avan- 
tages, ses inconvenients) 127. 

Srrvuycxen. (La pression par 
le son dans Vorgane de 
Corti), 1079. 

Sruart (W.-J.). (La régéné- 
ration des nerfs sectionnés 
procéde-t-elle du bout cen- 
tral ou est-elle autogéne- 
tique?), 374. 

(Traitement 
chirurgical de Ualiénation 
mentale), 737. 

Syme (W.-S.). (Paralysie du 
récurrent laryngé associé 
a des lésions tuberculeuses 
anciennes dupoumondroit), 


Symmers (W.) (Saint-Clair). 
(Les lésions anatomo-pa- 
thologiques constatées lors 
de Vepidémie de méningite 
cérébro-spinale a Belfast), 


— (Culture du méningocoque 
dans Vépidémie de ménin- 
gite cérébro-spinale de Bel- 
fast), 1048. 


T 


(James) (de Philadel- 
phie). (Claudication inter- 
mitlente), 1257 

Tani (Guglielmo) (de Mor- 
nago). (Douze cas deménin- 
gite cerébro-spinale épidé- 
mique), 1046 

Tanon (L.). (Acromegalie et 
diabéte), 84 

— (Nevralgie du trijumeau et 
injections profondes d'al- 
cool. Technique opératoire), 


—(Alcoolisation locale du nerf 
facial dans les spasmes et les 
tics de la face), 453 

— (Danger des injections d’al- 
cool dans le nerf sciatique 
au cours névralgies 
sciatiques). 633 

Tantunt (Dominico) (de 
Quareino). Ostéomatlacie 
guériepar injections d’adre- 
naline), 1183 

Tarra (A.-J. (de Madrid). 
(Hémiplegie du laryns et de 
la langue avec ou sans pa- 
ralysie du sterno-mastoi- 
dien et du trapéze), 660 

Tansta Curnta (Ludovico) 
(de Naples). (Epithélioma 
pavimenteur lavant- 
bras avec propagation aux 


ner[s dela peau), 276. 
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Tarvurri (Pompeo). (Craniec- 
tomieexploratrice Epilepsie 
jacksonienne et hémiparésie 
gauche par pachy-méningite 
traumatique), 948. 

Tasarew (W.). (Le réflere an- 
tagonisle de Schafer), 654. 

Tasso (Gaetano). (Les injec- 
tions intraveineuses de su- 
blimé corrosif dans la mé- 
ningile cérébro-spinale épi- 
démique), 720. 

Tarvsesco. (Paralysie géné- 
rale tuberculeuse), 1197. 
Taty (de Lyon). (Confusion 
mentale chez un achondro- 

plase), 926 

Taytor (Alfred-S.). (Traite- 
ment chirurgical des para- 
lysies brachiales d'origine 
obstetricale), 614. 

(James). (Maladie de 
Friedreich avec double atro- 
phie optique), 381. 

— (Symptomes nerveur asso- 
ciés dla glycosurie), 1187. 
Taytor (Tunstall R.). (Trai- 
tement opératoire de la pa- 

ralysie infantile), 577 

TcnaGovetz.(Modifications de 
Vercitabilité réflere de la 
moelle épiniére observées 
pendant la transmission a 
travers le corps dun animal 
en direction ascendante du 
courant galvanique inter- 
rompu), 1241. 


Tcnerniknowsky. (Un cas 
générale), 


Uhyperhydrose 
564 


Tcntce. (Troubles psychiques 
chez les prostituées), 1103. 

(Mile A.). (Le 
pronostic de la méningite 
cérébro-spinale épidémi- 
que), 225. 

Tencuini (L.). (Morphologie 
de la glande thyroide chez 
les aliénés), 386. 

Terrien. (Des phobies), 574. 

— (Définition et nature de 
Uhystérie), 895. 

Terson (A.) (Paris). (Para- 
lysie du moteur oculaire 
externe au cours des oiites), 
597. 

Terson (Toulouse). (Para- 
lysie du moteur oculaire ex- 
terneau cours des otites) 597. 

Tessier (J.-P.). (Cas typique 
dangine de poitrine), 562. 

Teyvssier (J. De). (Galéan- 
thropie hystérique), 160 

Tuaon. (Action de Uhypo- 
physe sur la pression arté- 
rielle et rythmeée cardiaque), 
146, 228, 670. 

Taaon (Paul). (Physiologie 
normale et pathologique de 
Uhypophyse), 1096 

— (Tetanos céphalique), 1185. 
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Tuasoxtistorr (Mlle). (Epi- 
lepsie, ses rapports avec les 
lésions rachidiennes et mé- 
dullaires, 230. 

Tuévenet (C.). (Abcés extra- 
dure-mériens), 492. 

(Rapports entre la 
couche optique de Deiters et 
la moelle épiniére), 264. 

(Tétanos; valeur cu- 
rative et préventive du 
sérum antitétanique), 1090, 
4091. 

chorio- 
rétiniennes ches des adoles- 
cents @ la suite d'une pé- 
riode de surmenage phy- 
sique), 823. 

(Classification 
des artérites syphilitiques. 
Hémiplégie d'origine syphi- 
litique), 444. 

Tutroux. (Maladie du som- 
meil au Sénégal; trois cas 
traités, guérison d’un cas), 
669 


Tuomas (André). 
Voy. André-Thomas. 
Tuomas (H.-M.). (Névrites 
multiples chez les enfants), 


1006. 

Tuompson (Alexis). (Différen- 
ciation des lésions partielles 
et des lésions transversales 
de la moelle), 1002. 

Tuomson (John). (Deux cas 
mortels de méningite cé- 
rébro-spinale aigué chez 
deux jeunes enfants), 720. 

Tuompson (R.-E.). (Tétanos, 
injections de sérum anlité- 
tanique ; guérison), 1090. 

(Com- 
plications cérébrales et oph- 
talmiques de la sinusite 
sphénoidale), 555 

Tuorineton (James) (de Phi- 
ladelphie). (Syringomyélie 
avec double névrite optique), 
957. 

Tuumpenc(F.). (Analyse d'une 
sensation particuliére de 
lisse), 650. 

Lund). 
(Nouvel algésimetre, apercu 
critique de quelques mé- 
thodes algésimetriques), 328. 

(N.) (de Ferrare). 
(Dégéneration primaire des 
fibres nerveuses dela moelle 
dans intoxication télanique 
expérimentale), 478. 

(Dusseldorf). (Aliénés 
a Uhérédité chargée), 1200. 

Tuney (Fréderick). (Myas- 
thénie grave pseudo-paraly- 
tique avec adénome du corps 
pituitaire), 951. 

Tivpano (Pietro). (Un cas 
hystérie simulant le syn- 


drome de Brown-Séquarda), 
458 


(C.). (Méningite tuber- 
culeuse avec granulie pul- 
monaire et pleurale), 1134. 

Tinet (J.). (Paralysie bul- 
baire chronique et progres- 
sive d'origine diphtérique), 


86. 

Tissot (F.) (d’Amiens). (Un 
cas de simulation suivi de 
réforme), 846. 

Tixten (Léon). (Tabes avec 
poussées de polynueléaires 
dans le liquide céphalo- 
rachidien. Altération et dis- 
parition rapide de ces élé- 
ments cellulaires), 152. 

— (Albumines du liquide cé- 
phalo-rachidien patholo- 

gigue)s 226. 

— (Tumeur cérébrale secon- 
daire @ une tumeur du 
sein), 482. 

—(Examens cytologiques dans 
un cas de méningile tuber- 
culeuse, albumine dans le 
céphalo-rachidien), 
49 


— (Aiguille dans le cour 
d'une morphinomane), 554. 

— (Hyperesthésie douloureuse 
dans la convalescence de la 
fiévre typhoide), 834. 

Tizzont (Guido). (Action du 
radium sur le virus ra- 
bique), 24. 

— (Conditions  nécessaires 
pour obtenir la décomposi- 
tion in vitro du virus dela 
vA par le radium), 279. 

— (Le mécanisme de décom- 
position in vitro du virus 
de la rage au moyen du 
radium), 962. 

— (Recherches expérimentales 
sur la pellagre), 963. 

— (Le radium et larage), 1144. 

Toppve (Carlo). (Recherches 
sur Uisolyse ches les hysté- 
riques et les épileptiques), 
460. 

Tocnoit (Enrico). (Mal de 
Pott atypique), 1176. 

Tome (Luigi) (de Génes). 
(Biographie de deux an- 
ciens brigands), 1015. 

Tommasrni (Corrado) (de Fer- 
rare). (Anomalies du pa- 
villon de Voreille et du sys- 
téme pilifére. Hypertrichose 
auriculaire familiale), 465. 

— (Hystéro-épilepsie avec aura 
mélanophobique), 573. 

— (Hypertrichose auriculaire 
familiale), 723. 

Toorn (H.-H.). (La topogra- 
phie des aires sensitives 
segmentaires spinales consi- 
derée au point de vue cli- 
nique), 438. 


Toucuarn (Lésions périvascu- 
laires de la sclérodermie 
généralisée), 342. 

— (Compression de la moelle 
associée &@ un syndrome de 
la queue de cheval), 1305, 

Tovtouse (E.). (Anomalie mé- 
dullaire et démence chez 
une épileptique), 27. 

— (Questions touchant 4 la 
responsabilité), 29. 

Tovo. (Une loi de développe- 
ment de la criminalité), 286, 

Tramontr (Ernesto). (Etude 
de l’acromégalie), 158. 

Trantas. (Anneau péripapil- 
laire des nerveuses 
opaques), 953. 

TRENDELENBURG (W.) (La lo- 
comotion des ovweauxr aprés 
section des racines posté- 
rieures de la maelle épi- 
niére), 7410. 

Tretrop (E.) (d’Anvers). (Vo- 
lumineux abcés du cerveau 
conséculif d une otite 
moyenne purulente), 816. 

(B.). (La pellagre), 


Troissen (E.). ( Méningite 
aigué @ formule lymphocy- 
tique), 4435. 

Trovittet. (Soixante et onze 
cas de méningo-encéphalo- 
pathie de nature grippale), 


Truc. (Impaludisme et décol- 
lement rétinien. Responsa- 
bilité patronale), 822. 

Tussy (A.-H.). (Anastomose 
du facial Vhypoglosse 
dans un cas de paralysie 
post-opératoire, 829. 

— (Paralysie compléte du 
astro-cnémien et du 80- 
éaire avec talipes treitée 
par l’enastomose nerveuz), 


Turrier. (Excitation et ré- 
section du pneumogastrique 
au cours des opérations sur 
le cou), 1052. 

— (Tétanos), 1093. 

Turner (J.-B.) (de Philadel- 
phie). (Polioencéphalite su- 
perieure aigué et poliencé- 
phalite inférieure), 1248. 


U 


Usentis (Francesco). (Tu- 
meur cérébrale de la zone 
muette suivie de nécropsie), 
109. 

Upine. (Psychoses gémel- 
laires), 1103. 

— (Psychoses chez les ju- 
meaur), 1104. 

Ucotort: (Ferdinando) (de 


| ia 
dal 
Pal 
dai 
Ursa 
ma 
sel 
(In 
sel: 
sur 
ex, 
hy 
de. 
42: 
ave 
VaLr 
Sy 
48: 
VaLi 
ob: 
her 
Vaut 
tul 
| 
|" 338 Six 
| cy! 
42 
VaLi 
me 
su 
99 
VaLi 
cor 
28 
| col 
4006 téi 
Val 
be 
pli 
tis 
tic 
86 
i 
| 
gu 
pe 
de 
cu 
tic 
Van 
pe 
| Vag 
| 


TABLE ALPHABETIQUE DES AUTEURS 


Parme). (Les voies mi- 
dales de VThomme), 

Ucotort: (Ferdinando) (de 
Parme). (L’usage du vin 
dans les manicomes), 738. 

Urnsano (A.). (Névrose trau- 
matique chez un artério- 
scléreux), 164. 

Unécuk (C.) (de Bucarest). 
(Influence exercée par les 
sels de calcium et de sodium 
sur Uévolution de la tétanie 
expérimentale), 946. 

— (Les effets de 'opothérapie 
hypophysaire dans un cas 
de syndrome de Parkinson), 
4230. 

(A.-R.). (La folie 
avec considerations sur 
rédité et pronostic), 842. 


Vv 


Vatpis-Ancrano (José-A.). 
Syphilis du systéme nerveux. 
Réflexes croisés paradoxauz) 
489. 


Vatvonio (Giacomo). (Deux 
observations d’encéphalite 
hémorragique), 246. 

Vatenst (Lévy). (Méningite 

tuberculeuse et hoquet), 

1134. 

(Crises épileptiformes, 
Signe d’Argyll. Lympho- 
cytose. Syphilis remontant a 
42 ans), 1213. 

Vatenti (A.) (de Pavie). (Le 
mécanisme du vomissement 
sur la fonction du cardia), 
997. 

Vatenti-Vivo (L.). preé- 
cocité dans la criminalite), 


287. 

(Recherches pharma- 
cologiques sur la névral- 
téine), 1204. 

Vattas, (Crises gastriques ta- 
bétiques; élongation du 
plexus solaire), 274, 

Vater (P.-André). (Rémis- 
sions dans la paralysie gé- 
nérale), 503. 

Vatton (de Paris). (L’exper- 
lise médico-légale et la ques- 
tion de la responsabilité), 
869. 

— (Les psychoses périodiques), 

74. 

Vatupe. (Le blépharospasme 

gueri par des 


cial), 824. 


— (Action de Vantipyrine op- | 


tique), 954. 
Vantain. (Atlas Mhistologie 


injections 

profondes dalcoolau niveau | 
de lémergence du nerf fa- | 


ommeuse du faisceau de 
fis (Herzblock), 447. 

Vaquez. (Eclampsie puerpé- 
rale et tension artérielle), 


Vaniot (G). (Typholexie con- 
génitale), 150, 440. 
— (Hérédo-ataxie cérébelleuse 
précoce avec troubles audi- 
tifs), 298. 
(Absence congénitale du 
muscle pectoral droit), 457. 
— (Développement cérébral des 


hypotrophiques), 723. 


icrosphymie avec ichtyo- 

se et débilité mentale), 723. 
— (Troubles de Uossification 
dans l'achondroplasie étu- 
diés par la radiothérapie), 


— (Troubles de Vossification 
dans le myxedéme et l'a- 
chondroplasie), 1182. 

Varvano (Ettore). (Action de 
la stovaine), 127. 

Vascuive (N.). (Quelques réves 
prophetiques liés la mon- 
tée du lait chez les femmes 

ui viennent d’accoucher), 


— (Troubles thermiques dans 
les cas de privation absolue 
de sommeil), 327. 

— (Sommeil diurne et som- 
meil noctyrne), 439. 

des aphasi- 
siques, le souvenir chez les 
aphasiques), 543. 

— (La théorie biologique de 
M. Claparéde), 1057. 

VassaLe (G.). (Eclampsie gra- 
vidique el insuffisance para- 
thyroidienne), 228. 

Veccat (Bindo de). (Modifica- 
tions du parenchyme rénal 
éonséculives @ la section des 
nerfs), 1243 

(Paraplégie spas- 
modique; troubles 
braux ; sclérose en plaques), 


414. 
Venor (de Lyon). (Fibro-sar- | 


| 


1471 


( Thrombo-phlé- 
post-grippale du sinus), 
3 


VeRNESCO (D,). (Névrites pé- 
riphériques dues & une in- 


toxication mercurielle), 
1437. 
— (Hémiplégie hystérique 


droite), 1149. 
— (Acromégalie, double cata- 
racte et diabéte), 4184. 
VensiLorr (B.). (Modifications 
des cellules motrices spi- 
nales dans la myopathie), 


Vicrornio (A.-O0.). (Note cli- 
nique de la paranoia), 969. 

Victororr. (Réforme médico- 
sociale du bien-étre physi- 
que et psychique du peuple 
russe), 1265. 

Vienaro. (Section du cubital 
par fragment de verre. Su- 
ture, Guérison), 277. 

Vienes (Louis).) Du syndrome 
vomissements avec acétoné- 
mie), 964. 

Vicouroux (A.). (L’assistance 
des débiles moraux), 73. 

— (Pyémie miliaire terminale 
chez un paralytique géné- 
ral), 123. 

— (Oblitérvation de la veine 
cave supérieure. Paralysie 
générale), 123. 

— (Psychose polynévritique 
une alcoolique tuber- 
culeuse), 675. 

— (Encéphalopathie addiso- 
nienne), 713. 

— (Démence précoce avec au- 
topsie et examen histologi- 
que), 734. 

— (Infantilisme), 1007. 

— (Maladie d' Addison et dé- 
lire), 4154. 

— (nterpretations délirantes 
ches les aliénés persécutés 
non hallucinés), 1155. 

— (Fréquence et pathogéenie 
des ictus terminaux dans la 
paralysie générale), 1263. 


come du preumo-qgastrique |— (Le placement des aliénés 


cervical, resection de ce nerf; 
guérison), 1054. 
Veracutu (Otto) (de Zurich). 


(Le réflere psycho-galvani- | 
| (Georges). (Hémy- 


que et son application 
tude objective des troubles 
de la sensibilité), 522. 

Verce (K.-Fornasari di) (de 
Pise). ‘Les méthodes d'ins- 
criplion de la statistique des 
aliéneés), 1265. 

(G.-B.) Le mani- 
rome provi ‘ ial de Milan a 
Mombello de 1879 a 1906). 
74 


difficiles), 1265 
(Paralysie du sym- 
pathique cervical gauche), 


1006. 


hypertrophic 

406. 
Vittaret (Maurice). (La pa- 
rolidite des hémiplegiques), 
149. 

(Tabes avec poussées de 
polynucléaives dans le li- 
quide céphalo-rachidien), 


(Asthénies et atrophies 


congéenitale), 


myopathiques), 457. 
Vitcewin.( Radius cubitus cur- 
vus congenital double), 4183, 


pathologique), 144. | Verce (Charles). (Traitement 
V Agvez. (Maladie de Stokes- | élects ique de cerlaines para- 
Adams par lésion scléro-\ lysies traumatiques), 560. | 


4472 TABLE ALPHABETIQUE DES AUTEURS 


Vincent (Cl.). (Myasthénie 
bulbo-spinale traitée par 
UVopothérapie (hypophyse et 
ovaire). Amélioration con- 
sidérable, rapide et pro- 
gressive), 170. 

— (Lésions pédonculaires avec 
thermo et vaso-asymétrie), 
416. 

— (Syndrome de Raynaud 
d'origine bronchectasique ), 
497 


— Epilepsie jacksonienne. Ca- 
ractéres différentiels entre le 
spasme cortical et le spasme 
périphérique), 1299 

Vincent (Swale). (Les glan- 
des thyroides et parathy- 
roides), 836. 

Vincnounsky. (De la soi-disant 
campus-névrose), 498. 

Virati (Camillo), (La para- 
gangline Vassale dans les 
maladies nerveuses el men- 
tales), 4267. 

Viterbi. (La durée des im- 
pressions rétiniennes), 935. 

Virrny (G.). (Localisation de 
la graisse @ la suite des 
lésions expériementales du 
sciatique), 1050. 

Viavytcrko. (Psychoses obser- 
vées a Port-Arthur), 972. 

Vieuten (Van). ( Aprarie 
motrice unilatérale), 1040. 

Voexe. (Le nombre des alié- 
nés augmente-t-il ?), 1200. 

Voce ins (Fr.). (Paralysie au 
cours d'une preumonie), 


455. 

Voor (H.). (La croissance du 
crane ches les microcépha- 
les), 992. 

Voisin (J.). (Idiotie et lésion 
cérébelleuse. Amélioration 
des symplomes), 284, 

— (Hypothermie prolongee a 
la période terminale dune 
paralysie générale infan- 
tile), S04. 

— (Autopsie de deux cas de 
démence épileptique, para- 
lytique et spasmodique a 
Vépoque de la puberté), 
569. 

— (Une forme rapide de dé- 
mence épileptique de Uado- 
lescence), 1098. 

— (Troubles de lossification 
dans le myxedéme et lachon- 
droplasie), 1182. 

— (Dysostose cléido-cra- 
nienne), 1185. 

Voisin (Roger). (La neurono- 
phagie), 142. 

— (Reactions des cellules ner- 
veuses de la moelle et neu- 
ronophagie dans la rage 
expérimentale du lapin), 

‘ 


— (ldiotie et lésion cerébel- 


leuse. Amélioration des) 


symptémes), 284. 

Voisin (Roger). (Méningite 
purulente et hémorragie 
méningée), 340. 

— (Syndromes  cérébelleux 
congenilaux), 395. 

— (Hypothermie prolongée a 
la période terminale d'une 
paralysie générale infan- 
tile), 504. 

— (Cing cas Whérédo-ataxie 
cérébelleuse dans la méme 
famille), 512. 

— (Hémorragie double des 
capsules surrénales ches une 
femme adulte, épileptique, 
conséculive a une thrombose 
des veines capsulaires), 553. 

— (Autopsie de deux cas de 
démence épileplique, para- 
lytique et spasmodique 4 
Vépoque de la puberte), 569. 

— (Une forme rapide de dé- 
mence épileptique de l'ado- 
lescence), 1098. 

— (Troubles de lossification 
dans le myxaedéme et la- 
chondroplasie), 1182. 

— (Dysostose cléido-cra- 
nienne), 1185. 

— (Anatomie et pathogénie de 
Vencéphalite aigué), 1280. 
Vorvenec. (Jnsuffisances de la 

cellule cérébrale), 1023. 

— (Trinitrine dans les mala- 
dies mentales), 1063, 

(Trichotil- 
lomanie chez les aliénés), 


5. 

— (Noyausx arciformes dela 
moelle allongée et olives ac- 
cessoires), 645. 

— (Facies de Hutchinson chez 
un imbecile), 1475. 

Voita (P.). (L’héroino-Chlo- 
ronarcose), 975. 

Voornees (Irving-Wilson). 
(Erythromelalgie), 4257. 

— (La fiévre hystérique), 670. 
Voss (G, von). (La question de 
la fiévre hysterique), 671. 
Vouticn (Mile Marie-Emilie): 
(Les troubles psychiques 
dans les tumeurs cérébra- 


les), 483. 


w 


Water (Waengi). (L’épide- 
mie de méningite cérébro- 
spinale de Lommis en Thur- 
govie), 384 

Watuace (H.-K.). (Chorée des 
femmes enceintes), 347. 


Watter (A.-E.). (Les 


Watton (G.-L.). (Pression du 
sang dans la paralysie gé- 
nérale), 424. 

— (Fracture du crane intéres- 
sant la base ; guérison aprés 
opération, analyse de la- 
phasie), 264. 

— (Ecrasement de la moelle 
par la fracture de la co- 
lonne vertébrale), 337 

— (La pression du sang dans 
la paralysie générale), 303. 

a — du lobe frontal), 


Warner (Howard-F.). (Mé- 
ningile cérébro-spinale du 
type apoplectique avec hy- 
perpyrexie), 1047. 

Warninoron. (Myélite hémor- 
ragique suraigué dissémi- 
née), 60. 

Wassermever. (Réactions pu- 
pillaires ches les aliénes), 
1084. 

Warermann (0.). (L’artério- 
sclérose consequence des trau- 
matismes physiques et psy- 
chiques), 1009. 

Warenston (David). (Le cer- 
veau et le crane dans le 
mongolisme), 466 

Wess (J.C.). (Traitement de 
la sctatique chronique et de 
formes similaires de né- 
writes), 1022. 

Wesenr (Ernest). (Action de 
Vécorce cérébrale sur la 
pression du sang et sur le 
volume des organes), 812. 

Weser (F.-Parkes). (Dilata- 
tion aigué de l'estomac et de 
Vintestin dans un cas de 
névrite multiple periphéri- 
que), 830. 

—- (Ostéo-lipome de la base du 
cerveau), 4129. 

Weser (L,). (Le capitaine de 
Kopenick et les aliénés), 


— (Fonetions de la région 
frontaie du cerveau), 994. 
(K.). (La selérose en 

évolution aigué), 719. 

Weim (Richard). (Tumeur 
sous-corticale), 1130. 

(Méningite tubercu- 
leuse a forme délirante chez 
Venfant), 274. 

Went (André). ( Blépharos- 
pasme), 4296. 

Weisensune (Théodore). (Tu- 
meurs du cerveau ; leur dia- 
gnostic et leur traitement 
chirurgical), 378. 

— (Astéréognosie sans trou- 
bles moteurs ni sensoriels), 
594. 

— (La localisation des fone- 
tions psychiques les plus 
élevées avec considerations 
sur le lobe préfrontal), 595. 


Wer 
(H 
me 
de 
la 
et 
be 
cr 
tic 
= (i 
neé 
— 
ye 
de 
ye 
— ( 
té 
de 
de 
di 
We 
ti 
WE 
de 
pe 
ni 
m 
ti 
— ( 
re 
m 
WE 
g 
d 
WE 
2: 
Wa 
9 
Wa 
r 
el 
342 Wu 
” 
te 
We 
” 
Wi 
| 
| 
Wi 
| n 
r 
g 
ti 
Wi 
t 
: 
v 
rayons X dans la pratique g 
générale), 575. 
(Le tétanos), 668. | 


TABLE ALPHABETIQUE DES AUTEURS 


Weisensunc (Théodore). 
(Hystérie simulant une tu- 
meur cérébrale; relation de 
deux cas), 605. 

— (Contractures dans les ma- 
ladies nerveuses organiques 
et leur traitement), 999. 

— (Thrombose primaire du 
sinus caverneur avec englo- 
bement de tous les nerfs 
eraniens d'un cété a l'excep- 
tion du nerf auditif), 955. 

— (Syringomyeélie avec double 
névrite optique), 957. 

— (Déviation conjuguée des 
yeux et de la téte et troubles 
des mouvements associés des 
yeur), 995. 

— (Déviation conjuguée de la 
téte et des yeux, troubles 
des mouvements oculaires 
dans les tumeurs et lésions 
du cerveau), 1280. 

We tts (H.-Gideon). (Rela- 
tions du corps thyroide avec 
Vautolyse), 1253, 

Wenrnemer. (Modifications 
de la respiration produites 
par les injections intravei- 
neuses de soude chez les ani- 
maux a moelle cervicale sec- 
tionnée), 262. 

— (Un fait relatif ala régéné- 
ration des nerfs), 1033 

— (Effets de Vexcitation de 
Vécorce cérébrale sur la for- 


mation de la  lymphe), 
1078. 
(A.). (Paralysie 


générale et son diagnostic 
différentiel), 1497. 

(Nystagmus toxique), 


Wuaren (Ch.). (Un cas de 
vertige laryngeé), 


Waeate (Justus-M.). (Le be- 
ribért d’aprés quelques re- 
cherches récentes), 962. 

Waite (Ch.-J.) (Eruption si- 
mulée chez un homme hys- 
térique), 1259. 

White (W.-Ernest). (Traite- 
ment de la folie et des irré- 

larités mentales), 738. 
nite (W.-Hale). (Rupture 
spontanée d'une méningo- 
céle), 604. 

Wicanr. (Abcés du lobe sphé- 
no-temporal du cerveau d'o- 
rigine otique), 57. 

— (Abeés du cerveau dori- 
gine otique), 265 

— (Les meningites foudroyan- 
tes dorigine otique), 1089. 

Wicxam. (Uleére variqueux 
trés douloureux et rebelle 
gueért sans cessation de tra- 
vail par applications lé- 
géres de radium), 1258. 

— (Traitement dun nevus 


vasculaire par le radium), 
533. 

Wiwat. (Le zona fruste), 453. 

— (Méningite céréebro-spinale 
a méningocoques; injection 
intrarachidienne de collar- 
gol. Guérison), 1049. 

— (Liquide céphalo-rachidien 
puriforme au cours de la 
syphilis des centres ner- 
veux), 1087. 

— (Méningite puriforme asep- 
tique a polynucléaires in- 
tacts), 1088. 

Wipat (E.) (d’Arras). (Trai- 
tement de la névralgie fa- 
ciale grave), 1250 

Wient (J.-Lherman). (Frac- 
ture avec éclatement de la 
voite cranienne), 1174. 

Wit (de Genéve). (Un cas 
dagénésie cérébrale par 
transformation kystique du 
cerveau pendant la vie in- 
tra-utérine), 905 

Wituiamson (R.-T.) (Sclérose 
latérale amyotrophique et 
atrophie musculaire pro- 
gressive), 718 

— (La sensation vibratoire 
dans les maladies du sys- 
téme nerveux), 1240. 

Wison (A.-K.). ( Amyotro- 
phie saturnine, sclérose laté- 
rale amyotrophique d'ori- 
gine toxique), 1086 

Wison (James). (Culture de 
méningocoque dans l'épidé- 
mie de méningite cérébro- 
spinale de Beifast), 1048. 

Witson (S.-A.-K.). ( Tics and 
their treatment), 644. 

Wirson (W.-James). (Ménin- 
gite cérébro-spinale. Obser- 
vation sur un diplocoque 
obtenu par ponction lom- 
baire), 720 

Wimmer (Aug.) (Névrose 
traumatique), 4447. 

Wincers (C.). (Action de l'a- 
drénaline sur les vaisseaur 
encéphaliques), 329. 

Winecer (C.) (Amsterdam). 
(Sur laphasie transcorti- 
cale), 655. 

Winterstewn (H.). (Action 
des températures élevées sur 
Vercitabilité réflere de la 
moelle épiniére chez la gre- 
nouille), 216 

Wintresert (P.). (Régénéra- 
tion de la queue en absence 
des centres médullaires chez 
Rana viridis), 259. 

— (Accomplissement régulier 
des fonctions de nutrition 
des processus autogénése, 
de régénération et de méta- 
morphose chez des larves 
dalytes en labsence dune 


1473 


grande etendue de la moel- 
le), 259. 

Wintresent (P.). (Anatomie 
topographique des ganglions 
spinaux et Uorigine des 
nerfs dorsaux chez les ba- 
traciens), 259. 

— (Métamorphose de Sala- 
mandra maculosa dans les 
régions privées du systéme 
nerveux médullaire), 259. 

— (La métamorphose de Sa- 
lamandra maculosa en de- 
hors de la moelle et des 
ganglions spinaur), 259. 

— (Distribution partielle des 
racines motrices aux gan- 
glions spinaux chez les ba- 
traciens), 260. 

(de Prague). (L’état 
de conscience au cours de 
la fugue ambulatoire), 72. 

— (L’état de la conscience pen- 


nt les fugues), 566. 


Y 


Yanntais (d’Athénes). (La pa- 
ralysie générale progressive 
et la folie alcoolique en 
Gréce), 925. 


ZaacBeRrG. (Inflammation pro- 
bable de la base du crane, 
debutant par une mastoidite 
aigué), 4178. 

Zasiupows«s (J.). (Le traite- 
ment par les moyens physi- 
ques de la constipation habi- 
tuelle et de la neuras- 
thénie sexuelle), 73. 

Zasniskie (Edwin-G.). (Re- 
marques sur lenoyau du fa- 
cial), 828. 

Zacani (G.). (Xérostomie et 
fonction des glandes sali- 
vaires), 965. 

Zanonsky (John) (de Saint- 
Louis). (Spasmophilie), 499. 

(Anesthésie mé- 
dullaire dans la laparoto- 
mie), 874. 

(Michel). 
(Troubles mentaux par pri- 
vation de morphine), 166. 

Zavpcacuta (J.). (Anatomo- 

pathologie de la démence 

précoce), 467. 

(Psychose basedowienne 

a forme de confusion men- 

tale), 573. 

Zanetti (G.). (Paralysies des 
nouveau-nés et myotonic 
Oppenheim), 


41474 


Zanecer. (L’erpertise légale 
et la question de la respon- 
sabilité), 868. 

Zanon (L.). (Trichotillomanie 
chez les aliénés), 465. 

Zanont (G.). (Education dela 
fonction vésicale par lopo- 
thérapie), 1146. 

Zaprowski. (La casuistique 


des abcés cérébraux oliti- 
ques), 845 

Zentmayer (W.-M_.). (Throm- 
bose primaire du sinus ca- 
verneux avec englobement 
de tous les nerfs craniens 
dun cété, a Verception du 
nerf auditif), 955. 

Zinacakis (Georges). (Le li- 


TABLE ALPHABETIQUE DES AUTEURS 


gaits céphalo-rachidien chez 

es aliénés), 20. 

ZimueEan (A.). (Eléments d'é- 
lectrothérapie clinique), 576, 

ZuckERKANDL. (Maladies ney- 
veuses de la vessie), 369, 

ZWILLINGER. (Acromégalie, 
= cataracte et diabéte), 


PARIS 
TYPOGRAPHIE PLON-NOURRIT er C* 


8, RUE GARANCIERE 


> 


XV’ Année. — N° 24, 


REVUE 


NEUROLOGIQUE 


Recueil de Travaux originaux, d’Analyses et de Bibliographie concernant 


la NEUROLOGIE ¢ «4 PSYCHIATRIE 


ORGANE OFFICIEL 


DE LA 


SOCIETE DE NEUROLOGIE 


DE PARIS 


DIRECTION 
E. BRISSAUD _ er PIERRE MARIE 


REDACTION 
HENRY MEIGE 


MASSON et CG, Editeurs 
LiBRAIRES DE L'ACADEMIE DE MEDECINE 
120, boulevard Saint-Germain (6*) 

PARIS 


30 Décembre 1907 


le ttre, la couverture et un supplément de fiches bibliographiques, 


Ce numéro contient tes fables, 


Pour Vannée 1907. 


oe yee moins davis contraire de leur part, ttance leur sera présen partir 
du 20 Janvier pour le renouvellement de leur abonnomant 


MM. les abonnés sont prév 


_ 


| 


CAPSULES DRAGEES 


Bromure « Cam hre« D* Clin 


Les Capsules du De CLIN reuferment 0.20 centig, | Bromure 
Les du DF CLIN venfe ment 0.40 contig. |“ 
INDICAT Epilepsie. Hystérie, Chorée, Insomnie, Palpitations 
de cceur, Erections douloureuses, Spermatorrhée, Erethisme 
du Systéme nerveux. 
DOSE : De deux a cing Capsules ; de quatre & dix Dragées. 
CLIN & C", F. COMAR & FILS, PARIS FT DANS LES PHARMACIES.  } 


LECITHINE CLIN 


Phosphore a i’état de _combinaison organisée naturelle. 


: 0gr.10 de Lécithine par café, 

SOLUTION CLI pour INJECTIONS HYPOVERMIQLES 
4 la Lécithine naturelle chimiquement pure. 

Solution huileuse stérilisée exactement titrée 40 gr. 05 de Lécithine par cent. cube. Une injection tous /.s 2 jours. 


INDICATIONS | NEURASTHENE, FAIBLESSE GéNERALE, 


SURMENAGE, F ACHITISME, Ciasere, 
DOSES: \rutrss, de Ogr.10 Orr. % par jour; Exrants, de Ogr. 05 10 par jou. 
CLIN & COMAR, 20 Rue des F és-Saint-J ques, PAT IS. 


R2B 


Traitement ch SYPHILIS 


PAR LES 


lodure de Potassium 4 3%. 
Iodure de Potassium bitoduré de Hg (Formule du Professeur BOUCHARD) 
Benzoate, Cacodylate et Lactate d’Hydr: 
Huile de Calomel a 0.05 et 4 0.10 et Cocainée. 
Huile grise a 0.08 et 0.20 de Mercure 
’ Solut. aqueuse de biiodure de Hg. a 0.01, ryt _ et, 0.05 ctgr. par em. 
Huile biioduree a 0.004 et a 


Boire Metar : Sra. 
Auto-Injecteur muni de son Ampoule rodée a laquelle est fixée Caiguille. 
Avec )’Auto-Injecteur | Avec l’Ampoule moulée 
PLUS cE SERINGUES DOSAGE R GOUREUX 
“aboratoire PAILLARD et DUCATTE, 17, Place de la Madeleine, PARES. éphone 254-7 


II 
PAR 
La Rev 
figures, 7, 
La Rev 
Neurologi 
= On s’abor 
I. Abse 
a 
pe 
| Il. Cont 
AUTO-INJECTABLES 
Ampoules soufflées ordin-ires 
autres | 
: Ja ponc 
brale i 
Les val 
Nerfs p 
nerveu 
Dystro] 
— 2256 
lepilep 
Psycho 
sécutic 


REVUE NEUROLOGIQUE 


PARAISSANT LE 15 ET LE 30 DE CHAQUE MOIS 
Abonnement annuel : Paris et départements, 30 fr. Union postale, 32 fr. 
Prix du fascicule, 4 fr. 50. 
La Revue neurologique publie chaque année environ 70 Mémoires originaux avec 
, 1,600 Analyses et 4,000 Indications bibliographiques, catalogués sur 400 fiches. 
La Revue neurologique publie en outre les Comptes rendus officiels de la Société de 
Neurologie de Paris. 


toot co qui concorve la rédaction le Dr Hoary MRIGE, 40, rue de Seine, PARIS (6+). — Téléphone 824-56 


On s’abonne a la librairie MASSON et C*, 120, boulevard Saint-Germain, PARIS. 


SOMMAIRE DU N° 24 


MEMOIRES ORIGINAUX 


I. Absence des bandelettes, du chiasma et des nerfs optiques. — Agénéste 
du corps calleux, du trigone, des commissures blanches antérieure et 
poetdrioure (1 fig.). par .. 1269 
Il. Contribution a l'étude de Vanatomie pathologique de la paralysie faciale 
périphérique et de Vhémispasme facial (trois cas suivis d’autopsie), 


ANALYSES 
NEUROLOGIE 


Etudes générales. 


Anatomie. — 2246) Panuon et Mrvga, L’origine du facial supérieur chez l"homme.. 41277 


Etudes spéciales. 


Gerveau. — 2247) Brozckazat, Les nerfs sympathiques du larynx. Etude anato- 
mique et physiologique du sympathique cervical. — 2248) Ficai, Note sur |'état 
vermoulu du cerveau. — 2249) Laicnet-Lavasting et Voisin, Anatomie et patho- 
génie de l’encéphalite aigué. — 2250) Weisensvac, Déviation conjuguée de la téte 
et des yeux et troubles des mouvements oculaires associés dans les tumeurs et 

Organes des sens. — 2251) Basinsxi et Cuattious, Résultats thérapeutiques de 
Ja ponction lombaire dans les névrites optiques d'origine intra-cranienne....... 1284 

Moelle. — 2252) Rossi, Coincidence chez un méme malade de la paralysie céré- 
brale infantile et de la paralysie spinale infantile. — 2253) Kuiprs. et Cuasnon, 

Les variétés en largeur du syndrome de : rown-Séquard..............+-++.-. 1282 

Nerfs périphériques. — 2254) Durante, Pathologie générale des conducteurs 
nerveux, Nerts périphériques, faisceaux blancs................0e-eeeeeeecceeees 1283 

Dystrophies. — 2255) Raruonp et Rasonnerx, Rhumatisme chronique vertébral. 

— 2256) Buissaup, [nfantilisme vrai.— 2257) De Buck, Pathogénie et diagnostic de 


PSYCHIATRIE 
Etudes spéciales. 
Psychoses constitutionnelles. — 2258) Mancuanp et Novsgt, Du délire de per- 
sécution survenant Ja période involutive de la vie..... eee 1288 j 


MASSON ET C#, EDITEURS 
LIBRAIRES DE L’ACADEMIE DE MEDECINE 


120, BOULEVARD SAINT-GFRMAIN, PARIS — VI® ARR, 


Vient de paraitre ; 


Guide 
Anatomique 


aux Musées de Sculpture 


PAR 


A. 


Professeur d’Anatomie 4 la Faculté 
=== de médecine de Toulouse —— 


L. JAMMES 


Professeur & l'Université de 
Toulouse 


1 volume petit in-8° avec figures dans le lerle..... 0... ee 2 francs. 


Ce guide est écrit pour le grand public. Il n'est pas 
destiné & apprendre lanatomie aux artistes. se propose 
simplement dinitier les amateurs, les visiteurs de musées, 
a la structure du corps pour leur permettre d’étudier avec 
fruit et de comprendre les cuvres de sculpture. Les gens 
du monde, autres que les médecins et les artistes, qui entrent 
dans une expusition de sculpture sont fort désorientés. La 
plupart des figures sont nues, et en dehors de la téte et 
des mains, que lon connait par expérience, on est embar- 
rassé pour analyser les qualités ou les défauts du sujet repré- 
senté. On se contente d'un examen d’ensemble, d’un juge- 
ment sommaire, et l’on passe. 

C’est pour cela que les auteurs ont écrit ce petit volume. 
Il paraitra bien sommaire; il ne lest peut-¢tre pas encore 


assez; limportant n’est pas de lire beaucoup, mais de voir et 


de savoir voir. 


IV 
| 
Psy 
mé 
2260 
lat 
f 
Com 
I. 
| 
la 
CL 
dr 
| br 
| 
de 
to] 
co! 
su 
To 
et 
At 
du 
A 
Prés 
pa 
Corr 
1. 
Il. 
Il. 
IV. 
: 


SOMMAIRE DU N® 24 


(FIN 


Psychoses congénitales. — 2259) Mancuanp, De l’idiotie acquise et de la dé- 


THERAPEUTIQUE 


2260) Darve.. La question du traitement des aliénés envisagé au point de vue légis- 


SOCIETE DE NEUROLOGIE 
Séance du 5 décembre 1907. 


Communications et présentations. 

I. MM. Henat Durour et Forx, Pseudo-torticolis mental. — Il. MM. Rocnon-Duvienavup et 
Wet, Blépharospasme. (Discussion : MM. A. Sicanp et MEIGE.) — 
Ill. M. C. Vincent, Epilepsie jacksonienne. Caractéres différentiels entre le spasme 
cortical et le spasme périphérique. Hypothése sur le mécanisme de la déviation de 
la téte. — IV. MM. F. Rose et F. Lemarrre, Deux cas de syringomyélie avec signe 
d’Argyll-Robertson, (Discussion : MM. J. Basinsxi et J. Désentne.) — V. MM. Henar 
Cravve et P. Toucnarn, Sur un cas de compression de la moelle associée & un syn- 
drome de la queue de cheval. — V1. MM. Henat Cravpe et Orrert, Sclérose en plaques 
et polynévrite alcoolique. — VII M.A. Sovgues, Le nystagmus dans I’apoplexie céré- 
brale. — VIII. MM. Beavsour et Lugruirre, Le traitement de la syringomyélie par les 
rayons X.— 1X. M. AnorE-Tuomas, Contribution a l'étude de l'anatomie pathologique 
de la paralysie faciale périphérique et de l'hémispasme facial (trois cas suivis d’au- 
topsie). — X. M. V. Courtettemonr, Trophcedéme chronique, variété congénitale 
unique. (Discussion : M. Henry Merce.) — XI. M. Noica, Le réflexe rotulien; le réflexe 
contralateral des adducteurs et le réflexe osseux de la tubérosité interne du tibia. — 
XI. M. Noica, Sur les centres moteurs réflexes de la moelle. Considérations nouvelles 
sur le phénoméne de la contracture chez les spasmodiques. — XIII. M. Henry Meier, 
Torticolis mental. Observation et auto-observation pendant cing années. Améliorations 
et rechutes. Discipline psycho-motrice et isolement. Guérison. — XIV. M. Lucien, 
Absence des bandelettes, du chiasma et des nerfs optiques. Agénésie du corps calleux, 
du trigone, des commissures blanches antérieure et postérieure. — XV. M. Raymonp. 
A propos du pemphigus hystérique. (Discussion : M. Bastnsk1.) 

Présentation d’owvrage : MM: et Henat Roruscuiip, Etudes de la physio- 
pathologie du corps thyroide et de l'hypophyse. 

Correspondance. 

nlection du Bureau pour 1908. 


TABLES POUR L'ANNEE 1907 


I. Taste des Mémoires originaux..................... 4333 
Il. —- de la Société de Neurologie de Paris..-.....................0.000-5- 1327 
IV. — alphabétique des matiéres analysées.......... 1337 


Voir les FICHES BIBLIOGRAPHIQUES, 4 la fin du fascicule. 


SUPPOSITOIRES Forme «& jale permetiant + 
VvINTRODUCTION pius facile et la 
PENETRATION plus profonde dans 


LAXATIFS le rectum. — Effet rapide et sar grace & 


7 Yaction combinée de la Glycérine et 


L PACHAUT de 'Huile de Palma-Christi, 
de . Recommandés dans tous les cas 
TESTINALE rebelle ou 
& la GLYCERINE et cATONIE ou invétérée, 
L'HUILE de PALMA-CHRISTI = EN VENTE DANS TOUTES LES PHARMACIES 


PIERLOT 


Liquide ou en Capsules 


nests TOUJOURS MALGRE TOUT 
unique préparation efficace et inoffensive 
résumant tous les princips s@datifs et névrostheniques 
ie hb VALERIANE officinale. 
LANCELOT ® & C*, 26 et 28, Rue St-Claude, PARIS. 


Neuréne (bornéol soluble) 
principe actif 
de la Valériane 


SOLUTION SANS ODEUR 
0.10 bornéol par cuiller 4 café — 3 & 5 cuillers 4 café par jour 


Laboratoire BRISSONNET, 141, rue de La Tour, PARIS 


SAN 
De BOUL 


145, route d 


(ronvt 


Grand parc — | 
fau chaude et 
de toilette — | 


Séparation 


MEDEC 
D Paul 


BIEN SPECIFIER LA SOURCE 


VICHY-CELESTINS Goutte, Gravelle, Diabéte 
VICHY-GRANDE-GRILLE Maladies du foie 
VICHY-HOPITAL Maladies de estomac 


VILLA MONTSOURIS 


130, rue de la Glaciére, Paris. — Téléphone 805-40 


ETABLISSEMENT D'HYDROTHERAPIE 
Maladies nerveuses — Morphinomanie 


Médecins-Directeurs : D" G. COMAR et J.-B. BUVAT 
LVETABLISSEMENT NE RECOIT PAS D’ALIENES 


PRIX MODERES 


AINES - NEV 


(COCA-THEINE 


sire que tous le 
Une cuillerée & *ou 
feméde, qu 
une forme unique 
été donne ¢ 
qui lui perme 
tions cliniqui 


| vI 
| 
} 
{ 
| 
| 
eur agréable, de 
aucun rappor 
ables auxquels 
raines, Névralg 
| 8, Courbatur 
ou au surme 
eal, Coliques me 
BSROMEE Z 
bse OMEE 5 
lODEE : Név 
ututionnelles ou 
s. Etats conges 
BROMO-i01 
au, Sclatiqu 
ments anterieurs 
~ Flacon 6 fr. 
QUINIEE : c 
éruptives ; co; 
Calmant (son 
a:qués de: 
par jour. — Fla 
FRANCO de Norte 
DES APPAREILS 
WMIER (Pausodun), 2 


TRAITEMENT 
DBS MALADIES 


DU SYSTEME NERVEUX 


ET DE La 


MOR PHINOMANIE 
(Traitement spécial en 60 jours) 


(Le Sanatorium ne recoit pas d’aliéaés) 


Cures d'isolement — Hydrothérapie 
SANATORIUM 
Rééducation — Psychothérapie. 
De BOULOGNE -sur-SEINE dans la direction st Vapplication des divers trelamen 
(45, route de Versailles (Tél. : 694-41) 


PAR LE CORPS MEDICAL) 


Grand pare — Lumiére électrique — Ascenseurs 
Hau chaude et Eau froide dans tous les cabinets 
de toilette — Chaullage continu a la vapeur 
Séparation complete des deux sexes 


MEDECINS RESIDANTS 


D Paul M™ le Alice 
Paul Dunes. 


Médication Reconstituante 


Hypophosphites du 0° CHURCHILL 


SIROPS D’HYPOPHOSPHITE v: CHAUX 


OU DE SOUDE 

Tuberculose, Rachitisme, anémie 

‘ Bronchite chronique 
Allaitement, Dentition, etc. 


SIROP D’'HYPOPHOSPHITE DE FER 


Chlorose, Anémie, PAles couleurs 
Dysménorrhée, Aménorrhée, ete. 


SIROP pHYPOPHOSPHITES COMPOSE 

Tonique puissant 

Véritable alimentation chimique pour tous les cas 
d Affaibiissement musculaire ou mental 


PILULES HYPOPHOSPHITE QUININE 


Fiévres intermittentes, paludéennes 
Influenza, etc. 
Véritable spécifique de la Névralgie 

Produit d'une grande solubilité, bien plus actif 
le phosphore qui entre dans sa composition que les 
autres sels de quinine : sulfate, chlorhydrate, etc., 
formés d'un acide sans valeur thérapeutique. 

Les Hypophosphites du CHURCHILL 
composés de phosphore au minimum d’oxydation 
et par conséquent tout a fait assimilables, jouissent 
de propriétés de beaucoup supérieures a celles de 
toutes les préparations phosphatées. Prix . francs. 
Ph SWANN, 12, Rue de Castiglione. — PARIS 


AINES - NEVRALGIES - NEURASTHENIE 


ICERE BRINE 


(COCA-THEINE ANALGESIQUE PAUSODUN) 
agréable, de composition bien définie, 

aucun apport avec les liquides organiques 

bles auxquels elle est bien antérieure, plus sul 


sire que tous les analgésiques connus. 
Une cuillerée & *oupe & toute période de V’accés. 
feméde, que: qu’st soit, ne pouvant produire 
tne forme unique le mazimum d@’effet dans tous 
en a r 
ations cliniques spéciales. 
ines, Névraigies faciales, intercostales et 
8, Courbature due au refroidissement, a la 
ou au surmenace, Odontalgies, Vertige 
cal, Coliques menstruelles. — Flacon 5 fr. et 3 ir. 


BROMEE Zone, Lumbago, Neurasthénie, 


E: Névralgies rhumatismales, 
Mtutionnelles ou relevant du traitement par les 
Etats congestifs du Cerveau.— Flacon fr. 
BROMO-IODEE : Goutte, Névraigies du 
— 6 fr, 
NIEE : Grippe ou Influenza, Coryza, 
eruptives; constitue le meilleur pectoral et le 
caimant (son action est immédiate) au dehut 
ichons aiqués des voies resprratoires. 3 cuillerées 
par jour. — Flacon 5 fr. 

FRANCO de Norices et de Sptcimens ainsi que ae la 
B DES APPAREILS BT INSTRUMENTS DE PRECISION. 
INIER (Pausodun), 21. Rue ée St-Pétersbourg, Paris et Ph'~. 


| 
| 
| 
| 


vill 


Etablissement 
hydrothérapique 


D'AUTEUIL 


12, 14, 16, 18, 15, rue Boileau, PARIS (16°) 


4 
I 
0 
z 
re) m 
a 
D' OBERTHUR | D' CHENAIS 
Directeur Mééecin en chet | 


Par tous les perfectionnements apportés a son organisation scientifique et ma- 
térielle, I'Etablissement d’Auteuil constitue pour le traitement des névroses et de 
toutes les affections médicales chroniques un ensemble absolument unique a 
Vheure actuelle. 

Sa situation, dans le plus agréable quartier de Paris, 4 deux pas du Bois de 
Boulogne, le confort des appartements et du service, un parc charmant et bien 
ombragé. le désignent de plus en plus comme le rendez-vous de choix aux per- 
sonnes désireuses de séjourner dans un milieu riant et confortable pour y recevoir 
des soins médicaux continus. 

En outre du médecin directeur, du médecin en chef et d'un interne, ces deux 
derniers résidant 4 |'Etablissement, sept médecins chefs de service, dont quatre 
ones internes des hdpitaux de Paris, sont chargés de la direction constante des 
malades. 

Ils se partagent selon leurs spécialités les différents services. Ceux-ci com- 

rennent : 4° le service de psychothérapie, de rééducation psychique et motrice: 
le service des affections du tube digestif avec les cures de régime; 3° le service 
de gynécologie médicale; 4° le service d'électrothérapie générale, de photothé- 
rapie et de radiothérapie ; 5° le service spécial d’électrothérapie du tube digestif et 
des organes génitaux; 6° le service de massage, d’hydrothérapie, de mécanothe- 
rapie, de gymnastique médicale et d’orthopédie; 7* le service de cure de désin- 
toxication (morphine, chloral, cocaine, etc.). 

Les médecins du dehors ont toute latitude pour continuer leurs soins 4 leurs 
malades recus a |’Eiablissement d’Auteuil. Dans ce cas, les médecins résidants 
veillent a l’accomplissement exact des prescriptions de leurs confréres. 

L'institut de physicothérapie annexé a I’Etablissement comprend les douches 
de toutes sortes avec piscine, les douches ascendantes, les douches-massages 
d’Aix, les divers bains médicamenteux, les bains hydroélectriques, les étuves 
systéme Berthe, la photothérapie, les bains de chaleur lumineuse Dowsing, la 
radiothérapie, l’électricité sous toutes ses formes et dans toutes ses applications 
médicales (haute fréquence, courants alternatifs, ondulatoires, sinusoidaux; élec- 
tricité statique, faradique, galvanique). Le massage manuel et vibratoire, les 
salles de mécanothérapie, de rééducation motrice, de kinésithérapie et d’ortho- 

die, la salle d’opérations sur le systéme nerveux et d’examen gynécologique, le 
aboratoire d’analyses et de bactériologie. 


Décembre | 


Harscuex, Si 
ruban méd 
de neurol. 
1904. — R. 


Hoset, De la 
phie du } 
ruban de | 
sula et du 
Psych., 19 


Manca, Sur 
pat. nerv. 
— 


Scniirz, Des 
inférieur at 
4* octobre 


Sena, Contr 
Rivista di 
1903. — R. 


Saturni 


Beanaap et S. 
nine a 
2 juillet. 

DENEUFBOURG 
rapports a 
n° 425, juil 

Haenen, Sync 
dans le satu 
mars 419 
p. 474. 

Honez, Le 
nine. These 

Mosny et Mat 
nine aigue 
nine chroni 
25 avril 190 

Noir, Les vict 

eurs | 
1905, p. 44 

Le 
nisme aigu 

Lésic 
@empoisonn 
Assoc. of. | 
mai 1903. — 

TeLexy, Local 
lysies satur, 
9 mars 1906 

Tuomas, Un 
lisée. Johns 


4 


| 


30 Decembre 1907 FICHES BIBLIOGRAPHIQUES Ne 24 
Ruban de Reil. Sciatique. 


Harscuex, Sur le champ central de la calotte, le 
ruban médian et la protubérance. Arbeiten ans 
de neurol. Institut an der Wiener Universitit, 
1904. — R. N., 1904, p. 4445. 


Hise, De la dégénération secondaire et de l'atro- 
phie du pied du pédoncule et du champ du 
ruban de Reil consécutives ad un foyer de Vin- 
sula et du pied de la III* frontale. Arch. fir 
Psych., 1902, fase. 7. — R. N., 1898, p. 507. 


Mancat, Sur lorigine du lemniscus. Rivista di 
pat. nerv. e mentale, septembre 1896, p. 351. 
— R.N., 1905, p. 326. 


Scniitz, Des rapports du faisceau longitudinal 
inférieur avec le ruban de Reil. Neurol. Centr., 
4 octobre 1902. — R. N., 1903, p. 763. 


Sena, Contribution a l'étude du ruban de Reil. 
Rivista di patologia nervosa e mentale, avril 
1903. — R. N., 1903, p. 886. 


Saturnisme. 


Beanarp et Saromon, Un cas de paralysie satur- 
nine a type radiculaire supérieur, S. N. P., 
2 juillet. — R. N., 1903, p. 722. 

Denevrsounc, L’intoxication saturnine dans ses 
rapports avec la grossesse. Thése de Paris, 
n° 425, juillet 1900. — R. N., 1906, p. 166. 


Hatnet, Syndome morbide voisin de la tétanie 
dans le saturnisme chronique. Neur. centralbl., 
i mars 1902, n° 5, p. 199. — R. N., 1903, 
p. 474. 

Honiez, Le type brachial de la paralysie satur- 
nine. Thése de Lille. 1905. 

Mosny et MattoizeL., Méningo-encéphalite satur- 
nine aigue précoce. méningo-encéphalite satur- 
nine chronique tardive. Académie de médecine, 
% avril 1905.— R. N., 1905, p. 1007. 

Noin, Les victimes négligées du saturnisme. Les 
doreurs laqueurs. Progrés médical, 44 mars 
1905, p. 449. 

Quetuex, La tension artérie/le dans le satur- 
misme aigu el chronique. Thése de Paris, 1905. 
Srinter. Lésions du systéme nerveux dans un cas 
@empoisonnement par le plomb. American 
Assoc. of. Pathologists and Bacterioloyists, 

mai 1903. — R. N.. 1904. p. 465 

Localisalions professionnelles des para- 
lysies salurnines Suc des Médecins de Vienne, 
9 mars 1906. 


Tuomas, Un cas de paralysie saturnine généra- 
lisée. Johns opkins Hospital Bulletin, juin 1904. 
— R.N., 4905, p. 44. 


Beananv, Trattement de la sciatique. Soc. méd 
des Hép., 14 mars i904. — AR. N., 1904, 
p. 552. 

Corre, Tuberculose inflammatoire, sciatique fa- 
miliale d'origine tuberculeuse. Gazette des 
— 12 septembre 1905. — R. N., 1906, 
p. 29. 


Covrrors-Surrit et Anmanp Névralgie 
sciatique traitée et guérie rapidement par la 
ponction lombaire et l'injection arachnoidienne 
de cocaine. Soc. méd. Hép., 2 mai 1904. — 
R. N., 1904, p. 760. 

Dickson, Le traitement électrique de la sciatique. 
Bulletin de la Soc. frang. d'électrothérapie, 
avril 1900.— R. N., 1900, p. 883. 

Durann, Traitement de la sciatique par le gaiacol 
chloroformé saturé d’orthoforme. Bulletin mé- 
dical, n° 95, 1900. 

Traitement de la névralgie 
sciatique par des applications externes d’acide 
chlorhydrique. Therapeutische Monatshefte, 
fase. 8. aodt 1900, 

Traitement des sciatiques 
rebelles par le hersage. Soc. de chirurgie, 
5 mai 1904. 

Guett1, Un nouveau traitement de la sciatique. 
Gazetta degli Ospedali e delle Clinische, 
23 septembre 1900. — R N., 1901, p. 106. 

Jacos et Les sciatiques radiculaires. 
Valeur diagnostique et pronostique de la topo- 
graphie des troubles de la senstbilité objective 
au cours des sciatiques névralgiques, névriti- 
ques, radiculaires. Revue de Médecine, no- 
vembre 1905. — R. N., 1906, p. 267. 


Sciatique. 


Launots, Le traitement de la sciatique et des né- 
vralgies par les injections sous-cutanées d'eau 
salée. Le Médecin praticien, 20 mars 1906. 

Leszynsky, La sciatique et son traitement. Me- 
dical Record, 9 septembre 1905. 

Lortat-Jacos et Les sciatiques radi- 
culatres. Valeur diagnostique el pronostique de 
la topographie des troubles de la sensibilité 
objective au cours des sciatiques névralgiques, 
névritiques, radiculaires. Revue de Médecine, 
1905, n° 44, p. 917-938. 

Mane et Grittatn, Sur le traitement de la seia- 
tique par injection intrarachidienne de doses 
minimes de cocaine. Soc. méd. Hop., 4 avril 
1901.— R N., 1904, p. 758. 

Marty, Traitement de la sciatique rebelle par le 
These de Paris, 1897. — R. N., 1897, 
p. 424. 


MEIGcE, Scoliose alternante avec lombo-sciatique 
droite. Nouvelle Iconographie de la Salpé- 
triére, 1905, p. 234. 

Metce, Seoliose alternante avec lombo-sciatique 
droite. Nouvelle tconographie de la Salpé- 
triére, an XVIII, fasc. 2, p. 234-240, mars- 
avril 1905. — R. N., 1906, p 28. 

Puicous. La sciatique, formes. causes et traite- 
ment. Presse méd , 29 juin 1898 n° 54, p if4. 

Renxavtt. Du traitement de la sciatique par une 
méthode électrique. Journal de med. de Paris, 
45 mai 1898, p. 253. 


Tuomavern, De la scoliose sciatique. Casopis 
lekarn askych, 15 juillet 1905. 


VALERIANE LIQUIDE oc L. PACHAUT 


La plus eicace des Préparations de Valériane, fa plus facilement acceptée par les Malades, 


PREND A LA DOSE DE 4 A 6 CUILLEREES A CAFE PAR JOUR 


Agit énergiquement dans tous les ETATS NERVEUX : Névroses, Neurasthénie, 
insomnie, Hystérie, Phobies, Dépression mélancolique, Crises d’angoisse, Palpitations, 
Maladies des Tics, Chorée, Enervements de |’age critique, Convulsions des Enfants, 
Rétension nerveuse des Urines, soif incoercibie des Diabétiques, etc., etc. 

EN VENTE DANS TOUTES LES PHARMACIES 


NOUVELLE MEDICATION CACODYLIQUE 


METHYLARSINATE DISODIQUE VIGIER 


PERLEINES Chaque perléine contient 0 gr. 025 de sel pur. Dose : 2 4 4 perléines par jour au moment 
des repas. Le Méthylarsinate Disodique est un médicament précieux dans le 
Traitement de la Neurasthénie, de la Tuberculose, des Bronchites, 


5 gouttes représentent un centigramme. Dose : 25 gouttes par jour. Prix 

pour injections hypodermiques. Un centimétre cube représente 0 gr. 05 de 

AMPOULES sel. Dose : 1 & 2 ampoules par jour. Prix du flacon..................... 4 fr. 50 


Pharmacie CHARLARD-VIGIER, 12, boulevard Bonne-Nouvelle, PARIS. 


PAR LE 


H. CARRION C“ 
64, fanbourg St-Honoré, 54 


136- 


LABORATOIRE 
ae Biologie appliquée 
Sous la direction scientifique du 


D'L. HALLION 


Gof de Laboratoir: m Collége de France 
Anoien Interne Gus BF yilaus Paris. 


ANALYSES MEDICALES »* PRODUITS CARRION 
~-OPOTHERAPIE + BIOTHERAPIE SOLUTIONS INJECTABLES 


SERUM PHYSIOLOGIQUE livré dans l'appareil & injectio 


CARRION-HALLION. 
GLYCEROPHOSPHATE, CACODYLATE, en 
poules de icc., pour injections. 
RACHI-COCAINE CARRION pour injections anesthesiantes 
KEFIR CARRION : [a bouteille de 225 grammes (& domicile, 0 ft. 38) 
LEVURE CARRION : séche (en cachets ou en flacons); Fraiche (a domicile) 
POUDRES OPOTHERAPIQUES CARRION en caches 
dosés pour 3 cachets par jour, quel que soit l’organe (foie exceplll. 


CHALEUR 


*HYDROTHERAPIE - 


INSTITUT MEDICAL bes AGENTS PHYSIQUES 


FELIX ALLARD 


~GYMNASTIQUE- mécanoTHERAPIE’ * PARIS -massace MANUEL ET VIBRATOIRE® 
“ELECTROTHERAPIE’ -BAINS LUMINEUX- +RAYONS X- 


MIERP 


* SUDATIONS* 


Cantu, Path 
gres de la 
Cuanver et 
gressive a 
médical, 2 
et 393. — 
DovuTRELEPON 
8 juin 1899 
Fournier et 
front. Soc. 
vembre 18 
HALvopeay, 
genéralisée 
nales de di 
p. 876. 
HavsHaLTER, 
Revue mé 
R. N., 418! 
Mazas, Sclér 
rologie, n° 
Necao, 
Torino, jui 
Necuann, La 
personnelle 
H, 4-2. 
Sprecien, Us 
méd. de Vi 


Sclérose 


FERRANNINI, 
centrales j 
Sc. med., | 

Mane et Ci 
labétique 
N. P., 5 

Maninesco et 
des sclérose 
commupic: 
dicales de 
194.— | 

Ports et Sp 
fuse), avec 
Journ. of 

Sano, Histoi 
dun cas ¢ 
lique (sclé 
leuse. Bull 
Belgique, : 

Vascuive et 
la sensibili 

Vespace 
P., 
Visovrovx et 


Voaras, Par, 
accompagn: 
de Psychia 
p. 44. 

Wirson et 
senile de la 
and Psych 
p. 95. 


Sclérod 
seléroses ce 
| 


FS 


W Décembre 1907 FICHES BIBLIOGRAPHIQUES Ne 24 
Sclérodermie. Sclérose en plaques. 
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Les progrés des sciences médicales ont considérablement étendu, au cours de 
ces derniéres années, le champ des examens de laboratoire appliqués aux études 
cliniques et méme a la médecine pratique. Indispensable a tous ceux qui veulent 
entreprendre des recherches scientifiques, leur connaissance s’impose aux prati- 
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dans le groupement des matiéres, que dans le choix a faire entre les diverses 
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Sclérose en plaques. Sclérose latérale amyotrophique. 
Pauty, Tremblement de sclérose en plaques sus- Miwra, Contribution al'étude de lasclérose latérale 
du par alcool. Soc. nat. de med. de Lyon, amyotrophique. Comptes rendus de la Faculté 
im Lyon medical, 27 novembre 1904, p. 817.— de méd. de Tokio, 1902. — R. N., 1905, 
R. N., 1905, p. 1003. p. 904. 
l inal Mort, Un cas de sclérose latérale amyotrophique 
Pospne, Selérose en plaques cérebro-spinate con- avec dégénérescence des couches les plus pro- 
secutive a la (ulguration. Casopis lekaru ces- fondes de l’écorce, avec intégrité du systéme des 
tyeh, 14 octobre 1905. fibres tangentielles. Archives of neurology, 
1899, p. 359. 
Roxo, Sclérose en plaques forme cérébelleuse. 
linica de San Paulo, décembre 1905. Pitcz, Sclérose latérale amyotrophique. Jahrbi- 
— cher f. Psych., 1898, p. 224. — R. N., 1899, 
Sewren, Sur les troubles psychiques et plus spé- p. 954. 
cialement intellectuels dans la sclérose en pla- Rayuonp, Sclérose latérale amyotrophique. Bolle- 
ques. Archiv f. psychiatrie, t. XL, fase. 4, tina delle Cliniche, an XVI, n° ¢ p. 227, 
p. 252, 1905. — R. N., 1906, p. 160. , mai 1899. 


Raymono et Cestan, Dix-huit cas de sclérose 


Sinxter, Un cas d’association de tabes et de sclé- latévale empoirephique aves 


rose disséminée. Philad. medic. Journ., 25 oc- 


tobre 1902. — R. N., 1903, p. 379. 1905, vias 
Satmon, Considérations sur le cas de paralysie 
Sraanuser et Brerscnowsky, Histologie de la spinale spastique primaire décrit 
en seur Testi. Clinica moderna, 4** novembre 1905. 
8 a peal 1904, p. 52 et 59. — yramidaux; étude de huit cas avec autopsie. 
. N., 1905, p. 901. niv. of Penna med. Bull., vol. XVII, o% 44 
Tuomas et Paralysie avec contracture des ot février 1905. — R. N., 1905, 
‘autopsie. S. N. P., 17 janvier. — R. N., Sclérose primitive des faisceaur laté- 
eitschr. f. Nervenheilkunde, 1904, t. , 
Zucren, De Vimportance des symptimes hystéri- p. 291-339. — R. N., 1905, p. 1002. 
ques dans l'étude de la pathogenie et du diagnos- Testi, Sclérose latérale familiale amyotrophique 
J de la sclérose en plaques. Revue méd. de et pellagre. Riforma medica, an XI, n° 44, 
st, 45 novembre 1905. p. 371, 8 avril 1905. — R. N., 1905, p. 1004. 
Sclérose | latérale amyothrophique. Scoliose. 
Benconté, Traitement électrique dans les scolioses 
Beevor, Sclérose latérale amyotrophique. Soc. de Fenfance. Arch. 15 noven- 
— de Londres, 29 avril 1898. — R. N., bre 1902. — R. N., 1903, p. 483. 
Pp. 687. 
Buck (pE) et p—E Moor, Un cas de maladie de Covitte, Nouvel appareil pour le redressement et 
nm aa x. ng de Bruxelles et le maintien des scolioses. Annales médico-chi- 
gique méd., -— R.N., 1898, p. 366. rurgicales du Centre, 144 mai 1905. 


Bananot, Un cas de latérale amyotrophique 
a com i 
7 RN. 4897, p 645. Morgagni, 1897, 10. Deseosses, La scoliose infantile. Presse médicale, 


Cantin, Anatomie pathologique d’uncas d’atrophie 3 janvier 1906. 


musculaire progressive avec aspect clinique de 


selérose latérale amyotrophique. New. neurol. Fievry, Scoliose congénitale. These de Paris, 
Soc. in. med. Record, 4* mai 1904. 1901. — R. N., 1902, p. 576. 

et ManpurG, Histoire et pathogénie de 
la sclérose latérale amyotrophique. Zeits. f. Garne, Scoliose avec céle cervicale. Zeitschrift 


klin. Med., 1901, H. 4-2. 


Favano, Un cas de sclérose latérale amy otrophi- 
. Associazione medica di Pordenone, in 


fir Orthopedische chirurgie, 1903. 


Gazzetta degli Osp. e delle Clin., 7 mai 4899, Leicunam, Urologie comparée du rachitisme et de 
p. 594. la scoliose des adolescents; théorie rachitique 
Hinscn, Un cas de selérose latérale amyotrophi- de la scoliose; trailement général de la scoliose. 
7 décem- These de Paris, 1903. — R. N., 1903, p. 936. 
Selérose latérale on otrophi hez 
peraiytique général. Conf. Nav, Les scolioses congénitales. Thése de Paris, 
107 arene 24 octobre 1896. — RK. N., 1904. — R. N., 1905, p. 232. 
64. 
Limennr, Sclérose latérale amyotrophique a Rovsset (Mile), Etiologie de la scoliose. Thése de 


ut bulbaire. Thése de Montpellier, 1899. Paris, 1903. — R. N., 1903, p. 1067. 
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Pour connaitre les phénoménes de la nutrition, qui constituent l'un des 
chapitres les plus importants de la physiologie, il est nécessaire de posséder 
certaines notions élémentaires de chimie physiologique. Au moment ow a paru la 
premicre édition de ce livre, il n’existait pas d’ouvrage dans lequel |’etudiant 
pouvait trouver exposé le minimum de ces notions chimiques fondamentales; — 
les traités de physiologie supposaient connues ces notions, ou s’ils contenaient un 
chapitre de chimie physiologique, ce chapitre ne réunissait pas tous les fails 
indispensables 4 la compréhension des autres parties de l’ouvrage; — les trailés 
de chimie physiologique renfermaient les notions utiles aux physiologistes, dissé- 
minées au milieu de beaucoup d'autres qui n'ont d’interét que pour les chimistes, 
sans qu'il fat possible a l’étudiant de reconnaitre dans cet ensemble |'indispen- 
sable et le superflu. Ce livre, intermédiaire aux t:aiiés de chimie physiologique 
et aux traités de physiologie, a éte écrit pour combler cette lacune et présenter 
aux é:udiants les nutious chimiques nécessucres et rien que les notions chimiques 
nécessatres pour l'étude de la physiologie. 
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Sensibilité vibratoire. Sexuelle (Pathologie). 


Forti et Bannovecnto, Nouvelle conti ibution ala 
sensidilité vibratoire. Medizinische Klinik, 
4905, n° 34. 

Fort et Bannovecnio, Contribution a Vétude et 
4 Vinterprétation de la paresthésie (sensibilité 
vibratoire). Annali dell istituto psvchiatrico 
della R. universita di Roma, vol. III, fasc. 2, 
p. 194-243, 1904. — R. N., 1906, p. 59. 

Maninesco, Les troubles de la baresthésie (sensibi- 
lité dla pression) et leur coexistence avec Uanes- 
thésie vibratoire. Semaine méd., 29 novembre 
4905. — R. N., 1906, p. 324. 
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Ce livre, spécialement destiné aux étudiants, en particulier 4 ceux qui 
commencent l'étude de la médecine, a pour objet de leur en aplanir les premiéres 
difficultés. Le professeur Roger y expose, avec méthode et clarté, quel est le but 
de la médecine et quels sont ses moyens d’étude. Pour cela, aprés avoir établi 
pourquoi et comment l'on devient malade, il étudie les causes tendant a modifier 
Vétat de santé, puis consécutivement leurs effets pathologiques. Il recherche 
ensuite, d’aprés les indications de la clinique, les procédés les plus favorables 
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Les deux premiéres éditions de ce livre, malgré leur forttirage, ont été vite 
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Le Traité d’Anatomie humaine, publié sous la direction de Poirier et Charpy, a 
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suffisent pour la pratique courante des notions fondamentales dégagées du détail. 
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On trouvera, dans ce volume clair et précis, tout ce qu’il est nécessaire 
de savoir non seulement pour traiter tel accident syphilitique déterminé, 
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Le Traité de M. G. Lyon est si répandu qu'il est presque superflu de rappeler 
la forme essentiellement utile qu'il a revétue et les services considérables qu'il 
peut rendre aux praticiens. Son titre dans lequel sont associés les mots « clinique » 
et « thérapeutique » résume parfaitement l'esprit dans lequel il est écrit; ce n'est 
pas un simple formulaire longuement développé, ni une étude purement théra- 
peutique; c’est en méme temps un véritable traité de clinique dans lequel le coté 
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lapplication des méthodes de traitement. 

Dans cette nouvelle édition figurent quelques chapitres nouveaux : l'auteur 
a accordé une mention aux paresthésies pharyngées, cest-a-dire a ces troubles 
nerveux assez fréquents dont le pharynx est le point de départ et qui sont suscep- 
tibles de donner lieu & de multiples erreurs de diagnostic; sont mentionnées 
également les pleurésies hémorragiques, et les paralysies du voile du palais. Des 
maladies du sommeil ont été distraites les trypanosomiases; Vintérét qu’elles 
présentent, au point de vue de la pathogénie générale, justifie suffisamment la 
place qui leur est réservée. 

Avec les modifications et additions qui viennent d’étre passées en revue, la 
septiéme édition du Traité élémentaire de Clinique thérapeutique se présente non 
comme une simple réédition, mais comme un nouveau livre, reflet fidéle de 
l'évolution actuelle des théories et des applications pratiques dans le domaine 
de la thérapeutique. Son caractére essentiellement pratique assurera, une fois de 
plus, son succés. 
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Cette seconde partie de Examen et séméiotique du ceur vient faire suite au 
volume publié il y a trois mois, et ot se trouvaient résumées les indications 
que l'on peut tirer de l'examen direct du cceur par I|'inspection, la palpation, 
la percussion et l’auscultation. Le présent volume, complétement nouveau, 
comprend dans un premier chapitre le résumé des doctrines et des travaux 
récents sur le rythme cardiaque, sur la question de lorigine neurogéne ou 
myogéne de ce rythme, et sur le réle du faisceau’ auriculo-ventriculaire de 
His. Les modifications pathologiques du rythme ont été longuement étudiées 
Le lecteur trouvera dans ce livre tout ce qu'il est nécessaire de savoir sur les 
différentes allorythmies ou arythmies ordonnées (intermittence, rythme 
couplé, troubles de Ja conductibilité, irrégularités respiratoires). La descrip- 
tion du syndrome de Stokes-Adams comprend I'analyse des importants travaux 
francais et étrangers parus sur cette question au cours de ces derniéres années. 
Viennent ensuite une série de chapitres consacrés aux formes désordonnées de 
l'arythmie, a la bradycardie et aux diverses tachycardies. Ces différentes formes 
ont été étudiées surtout au point de vue clinique, et l'on y trouvera en maints 
endroits, avec l’exposé des données cliniques, celui de l’opinion propre des auteurs 
et des faits de leur expérience personnelle. 
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DEUXIEME EDITION ENTIEREMENT REFONDUE 
TOME PREMIER 
vol. gr. in-&, de x1-1016 pages, avec 1189 figures dans le terte. . . 20 /r. 


Le tome II, actuellement sous presse, sera vendu 48 fr. — A partir de I’a parition 
du tome II, le tome I ne sera plus vendu séparément et le prix de occa 
complet sera porté a 40 fr. 


L’accueil fait & la premiére édition de ce traité de technique opératoire 
prouve qu'il répondait 4 un besoin; succés, non moins que noblesse, oblige. 
MM. Monod et Vanverts ne l’ont pas oublié en préparant cette seconde édition 

Ils se sont efforcés d’apporter a cet ouvrage toutes les améliorations et les 
additions qui ont paru nécessaires 

La principale de celles-ci a été l'introduction dans le premier volume des 
chapitres nouveaux Ligatures des artéres et Amputations des membres. 

Certaines modifications apportées a d'autres articles, l’élimination de quelques 
opérations décidément abandonnées, la description plus condensée, bien que 
toujours détaillée, de celles qui devaient étre conservées ont permis nombre 
d’autres additions. 

Parmi les principales, nous signalerons l'indication sommaire, mais aussi 
complete que possible, des nombreuses substances employées aujourd'hui soit 
comme antiseptiques, soit comme anesthésiques locauc, que le chirurgien ne peut 
ignorer; l'étude de l’intervention dans les ankyloses; celle de l'oblitération des ané- 
vrismes, des anastomoses artério-veineuses et veino-veineuses, des transplantations 
périostales des tendons, des anasiomoses spino- et hypoglosso-faciales, des injections 
anesthésiques aux points d’émergence a la base du crane des branches du trijumeau, de 
la suture de la moelle, des injections épidurales, des injections rétrorectales de sérum 
artificiel, des injections prothétiques de paraffine, de la résection et de la suture de la 
trachee, de la laryngoplastie et de la trachéoplastie, de la bronchoscopie, de la bron- 
chotomie, de la chirurgie du thymus, de la cure des fistules congénitales du cou, de la 
ponction du cwur, de la chirurgie de V'épiploon (omentopexie), de la chirurgie du 
paneréas, de la chirurgie de Uinversion de l'utérus, de V’intervention dans les phieébites 
uléropelviennes puerpérales, des nouveaux procédés en cours pour la chirurgie viseé- 
rale (poumon, cceur, estomac, foie, intestin, reins, vessie, prostate. ..), etc., etc., 
sans compter l’augmentation considérable du nombre des figures. 
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conséculive d un traumatisme. Bollettino delle Tabes aortiques. Nord 
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Peu de jours avant sa mort si inopinée, le Docteur Daremberg 
achevait le manuscrit de cet ouvrage; sa famille et ses amis ont 
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de ses dernitres pensées. Georges Daremberg avait pu fréquenter 
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TOME | 
BOUCHE — PHARYNX — ESOPHAGE — ESTOMAC 


PAR 
G. PAISSEAU, F. RATHERY., J.-Ch ROUX 


1 vol. grand in-8° de 725 pages, avec figures dans le texte...... 44 /r. 


Ce manuel fait partie d'une série que nous ferons paraitre. Chacun 
d’eux traitera des maladies d'un organe ou d’un appareil : les auteurs 
étudieront ainsi successivement la pathologie spéciale 4 chaque systéme 
organique. Ce mode de publication répond aux besoins actuels, mieux 
que ne le ferait un nouveau traité de médecine; 4 notre époque la 
science médicale est devenue trop vaste pour que le médecin puisse connaitre, 
par le détail, toutes ses parties constituantes, aussi le besoin de la spécia- 
lisation se fait-il de plus en plus sentir. Chacun de ces Manuels répond a 
cette nécessité de la spécialisation, d’autant plus que, pour leur rédaction. 
les directeurs se sont assuré la collaboration d’auteurs ayant étudié trés 
particuliérement les maladies qu’ils décrivent. Mais si chacun de ces Manuels 
est tout A fait indépendant de celui qui le précéde et de celui qui le suit, 
leur réunion constituera, par suite de la direction scientifique générale, un 
ensemble homogéne dans lequel le médecin pourra trouver un exposé 
détaillé des maladies médicales. 

Les deux volumes déja parus sont : le Manuel des maladies des reins et des 

. capsules surrénales (14 fr.), et le Manuel des maladies de Vappareil circulatoire 
et du sang (14 fr.). 
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Prrnes, Anesthésies viscérales chez les tabétiques. 
Congr. de Montpellier. — R. N., 1898, p. 382. 
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de Méd. et de Chir. prat., 10 mars 1906, 
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méd., 1905, p. 853. — R. N., 1906, p. 24. 

Rixiixn, Du réle de Vépwisement fonctionnel dans 
Vétiologie du tabes; applications thérapeuti- 
ques. Kevue internationale de clinique et de 
thérapeutique, aodt-septembre 1905. 

Rius y Matas, Diagnostic précoce du tabes et va- 
leur du signe d'Argyll-Robertson. Revista fre- 
nopatica espanola, aodt 1905, p. 243-246. 

Rov, Escarre sacrée chez une tabélique non alitée. 
Arch. gén. de méd., 1905, p. 1042. — R. N., 
1906, p. 24. 

Savnazes, Alopécie dans le tabes. Gaz. hebd. Sc. 
med. de Bordeaux, 16 avril 1905. — R. N., 
1905, p. 4155. 

Saprazes, Mouvements involontaires stéréotypés 
des doigts s'organisant en tics dans le tabes. 
Congrés de Rennes, aodt 1905. — R. N., 1905, 
p. 857. 

Saprazis, Un cas de tabes avec mouvements sté- 
réotypés des doigts. Bollettino delle Cliniche, 
décembre 1905, p. 558. 


Tabes. 


Trevetyan, Tabes dorsalis familial. Tabes chez 
le mari, la femme et la fille. Lancet, 9 sep- 
tembre 1905. 


TsypkinE, Traitement du tabes, de la myélite chro- 
nique et des lésions interstitielles par la kéra- 
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n° 9, p. 646. 


Umber, Des crises sensorielles dans le tabes. 
Zeitsch. f. klin. Med., 1900, fasc. 5 et 6. — 
R. N., 1904, p. 247. 


Vicco Curistianson, Un cas atypique de tabes 
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dende, 1899, n° 40, p. 947-962. 


Vauenan, Quelques observations sur les symp- 
tomes oculaires dans Uataxrie locomotrice. New- 
York med. Journ., n® 7, 10 aout 1906. 


Wayncopr, Crises gastriques au début du tabes, et 
crises. gastriques en dehors du tabes. These de 
Paris, 1905. — R. N., 1905. p. 1152. 
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velet dans le tabes dorsal. Neurol. Centralbl., 
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Weisspenc (Mile B.), Etude des troubles trophi- 
ques dans le tabes. Thése de Genéve, 1898. — 
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Tabes juvénile. Review ot Neurology u. Psy- 
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Tabes. 


Saprazes et Tics des doigts et mouve- 
ments althétoides des labétiques. Gaz. hebd. Sc. 
méd. de Bordeaux, 2 juillet. — A. N., 1905, 
p. 1455. 

et Desgueyroux, Mouvements althéloides 
des doigts associés & la“parole chez un tabé- 
lique. Gaz. heb. Sc. méd. de Bordeaux, 
12 mars 1905. — R. N., 1905, p. 1155. 

Un cas d’arthropathie tabétique (pied 
tabelique). Peister medizinich chirurg. Presse, 
4903, ne 7. — R. N., 1905, p. 936. 

Scuwan et ALuison, Le pied tabétique comme fac- 
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labes. Amer. Med. Assoc., 146 décembre 1905. 

Severtno, A propos d'un cas de pied tabétique 
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moderna, an XI, n° 23, p. 265-274, 7 juin 1905. 
— R. N., 1905, p. 1036. 

Severino, Diagnostic du tabes au début, valeur 
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n° 47, p. 459-463, 29 avril 1905. — RK. N., 1905, 
p. 1035. 
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Zoniformes tertiaires, i'un d’eux chez un tabé- 
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1903. — R. N., 1904, p. 1050. 
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Centralbl., n° 7, 4° avril 1904, p. 303. — 
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Tary et Cuaumien, Lésions cérébelleuses chez des 
tabétiques délirants. Congrés de Rennes, aout 
1905. — R. N., 1905, p. 857. 


Terminaisons nerveuses. 


Cavais, Les expansions nerveuses motrices dans 
les muscles siriés de la torpille. Congrés des 
anatomistes de Genéve, aodt1905.— R. N., 
1905, p. 1445. 

Cavauig, Structure de lorgane électrique et expan- 
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Congrés des anatomistes de Genéve,, aout 
4905. — R. N., 1905, p. 4146. 

Ceccuene ii, Sur les terminaisons nerveuses en 
panier de Giacomini dans les muscles dorsaur 
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di Ortopedia, 1905, fasc. 41. 
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Ovrer, Terminaisons des nerfs moteurs dans les 
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— R.N., 1905, p. 888. 

Ovien, Régénération des terminaisons motrices 
des nerfs coupés. Arch. de Méd. exp., juillet 
1905. — R. N., 1905, p. 57. 
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TOME Il 
Antestin — Péritoine — Glandes salivaires 
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Pancréas 
PAR 
MM. LOEPER, ESMONET, GOURAUD, SIMON, BOIDIN et RATHERY 
1 vol. grand in-8° de 810 pages, avec 116 figures dans le texte... 14 fr. 


Dans l’article de M. L.-G. Simon sur les glandes salivaires se trouveront 
exposées les recherches si intéressantes poursuivies par l’auteur sous la 
direction du professeur Roger. De méme, M. Rathery a su exposer de fagon 
remarquable tous les travaux récents qui ont transformé depuis quelques 
années l'étude clinique des maladies du pancréas. L’article de M. Boidin est 
une mise au point de la pathologie du péritoine envisagée surtout au point 
de vue clinique et thérapeutique. Enfin, la plus grande partie de l’ouvrage 
est consacrée 4 l'étude de la pathologie intestinale par M. le professeur 
agrégé Loeper. 


Déja publié 
TOME | 
Bouche — Phuarynx — sophage — Estomac 
PAR 
MM. G. PAISSEAU, F. RATHERY, J.-Ch. ROUX 
4 volume grand in-8° de 725 pages avec figures dans le texte... . 14 fr. 


Déja paru dans cette collection : 
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wetante. Tétanos. 


Curscumann, Sur le pseudo-tétanos et sur les 
formes de passage de la tétanie vraie a la 
tétanie hystérique. Berliner klin. Wochens., 
19-26 septembre 1904. 


Jonxesco et Grossman, Pylorospasme avec hyper- 
sécrétion et tétanie. Presse méd., 1* juillet 
1905. — R. N., 1906, p. 240. 


Mackay et Macponatp, Un cas de tétanie gastri- 
que. gastro-entérostomie, guérison. Lancet, 
48 novembre 1905. 


Mackay, Un cas de tétanie gastrique guéri par la 
gastro-entérostomie. Bollettino delle Cliniche, 
novembre 1905, p. 527. 


Marinesco, Tétanie parathyroidienne. 
Semaine méd., 24 juin 1905. — R. N., 1906, 
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Scuerpen, Un cas grave de télanie succédant a 
une longue période tétanoide. Weiner medizin. 
Wochensch., 1903, n° 5. — R. N., 41905, 
p. 1045. 


ScHIEFFERDECKER et Myotonie congé- 
nilale, télanie avec symplémes myotoniques, 
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venheilkunde, décembre 1903, t. XXV, p. 4- 
345. — R. N., 1905, p. 945. 


X..., Le facies de la tétanie : sa valeur diagnos- 
tique principalement dans les formes [rustes ou 
lalenles de cette affection. Semaine médicale, 
20 décembre 1905, p. 604. 


Tétanos. 


Barnette, Gelure des pieds. Tétanos subaigu débu- 
tant au vingliéme jours aprés la gelure. L’Année 
médicale de Caen, 1905, n° 4, p. 50. 


Butara, Dewr cas de tétanos traités par le sérum 
antitétanique de UInstitut Pasteur. Gazzetta 
Ospedali e delle Cliniche, 1°" septembre 

901. 


Daviwson, Cas grave de tétanos traité par des 
doses héroiques d’antitoxine. American medi- 
cine, 5 aodt 1905, p. 224. 


Deton, Un cas de télanos consécutif a une injec- 
tion de sérum artificiel. Limousin médical, 
Juin 1905. 

DewontmEnot, De la paraplégique dans le 
télanos chronique. Thése de Paris, 1904. — 
R. N., 1905, p. 96. 


Dionts pu Sésour. Sur la durée de l'immunité 
donnée par une injection de sérum antitétani- 
que. Gazette des hépitaux, an LXX VIII, n° 54, 
p. 606, 4 mai 1905. — R. N., 1905, p. 1009. 


Doicorc, Un cas de tétanos traité par l’antitorine. 
Soc. de neuro-psych. de Moscou, 42 décembre 
4899. — R. N., 1901, p. 445. 


Dorren, Le tétanos, étude clinique et thérapeu- 
tique. Gaz. des hdpitaux, 29 avril 1900. — 
R.N., 1900, p. 986. " 

Fiave. Woon, Un cas de télanos traité par 
Vacide phénique. Revistade medicina y cirugia 
de la Habana, 25 aout 1900, n° 16, p. 447. 

Génanv, Contribution a l'étude du traitement du 
tétanos. Thése de Montpellier, 1899-1900. 


Grane.ut, Sur le traitement du tétanos. Gazzetta 
degli Ospedali, 26 février 1905. — R. N., 1905, 
p. 694. 

Horrmann, Sur la présence des agents télanogénes 
dans les excréments des animaux. Hygienische 
em décembre 1905, n° 24, p. 4233- 


Horrmann, Sur le tétanos; explications des inhi- 
bitions apparentes dans les préparations neuro- 
musculaires. Archiv. f. d. gesam. physiologie, 
1904, t. CIIl, p. 294-352. — R. N., 1905, 
p. 1009. 

nerveuse d'un cas 
de tétanos. Archiv. de Méd. expérimentale, 
n° 5, septembre 1903. — R. N., 1904, p. 227. 

Lepine et Sanvonnat, Tétanos céphalique avec 
ophtalmoplégie. Soc. méd. des hdp. de Lyon, 
16 mai 1903, in Lyon médical, 4 juin 1905, 
p. 1248. — hk. N., 1906, p. 227. 

Lexenr, Traitement du tétanos. Die Therapie der 
Gegenwart, 1901, H. 6. 

Miramont dE Lanoguette, Un cas de tétanos spon- 
tané. Action favorisante de la chaleur et de la 
ot ue. Le Caducée, 18 février 1904. — 

1905, p. 682. 

Minon, Télanos guért sur un nouveau-né par in- 
jections de sérum antitétanique. Académie de 
médecine, 20 juin 1905, Bulletin, p. 622. — 
R. N., 1905, p. 165. 

Monresi, Tétanos traumatique guéri par la mé- 
thode Bacelli. Policlinico, sez. pratica, 3 dé- 
cembre 1905, p. 4552. 


Nicouas et Tétanos a début sous 
forme de paraplégie spasmodique. Soc. méd. 
des hép. de Lyon, 22 novembre 1904, in Lyon 
médical, 11 décembre 1904. — AR. N., 1905. 
p. 1040. 

Orntann1, Un cas de tétanos guéri par le sérum 
Tizzoni. Gazzetta medica di Torino, 1* no- 
vembre 1900. 

Punta (EL), Télanos traumatique guéri par le 
sérum Tizzoni. Gazzetta degli Ospedali e delle 
Cliniche, 5 mai 1904. 

Russet. Traitement de l'empoisonnement par la 
strychnine et du tétanes par la rachicocainisa- 
tion. Lancet, 23 septembre 1905, p. 887. 

Sapatracci, Suppurations et tétanos par injee- 
tions hypodermiques. Gazzetta degli Ospedali 
e delle Cliniche, an XXVI, n° 109, p. 114, 
40 septembre 1905. — R. N., 1906, p. 165. 

Sidwart, Les modifications des cellules nerveuses 
dans le tétanos. Jahrbicher fir Psychiatrie 
und Neurologie, vol. XXIII, p. 299, 1903. — 
R. N., 1904, p. 228. 

Sidwatt, Sur les rapports entre le siége et 
Vétendue des contractures et la localisation des 
altérations anatomiques dans le tétanos expért- 
mental. Neurol. Centralbl., n° 44, 4° juin 1906, 
p. 498. — R. N., 1906, p. 165. 

Wattics, Sur un cas de télanos puerpéral. Soc. 
d’Obstétrique, de Gynécologie et de Pédiatrie, 
9 octobre 1905. 
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nique, Arch. de Méd. exp., mai 1903. — A. N., 
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Physiologie 
l’Acide Urique 


PAR 


Pierre FAUVEL 


Docteur és sciences, Professeur I’Université catholique d’Angers 


L’acide urique joue un role des plus importants dans un grand nombre 
d’états pathologiques. Sa présence, en excés, dans le sang des goutteux a été 
depuis longtemps démontrée; c’est l’agent principal de la lithiase urinaire : 
bien des maladies ont été rattachées depuis 4 des troubles dans la produc- 
tion et 'excrétion de cet acide considéré comme un ennemi redoutable. Les 
découvertes récentes de la physiologie et de la chimie biologique ont entiére- 
ment révolutionné nos connaissances sur l’acide urique et paraissent avoir 
résolu le probléme de son origine. Le docteur Fauvel, dont les communica- 
tions a l'Institut et a la Société de Biologie ont contribué 4 jeter un jour 
nouveau sur la physiologie de l’acide urique, a résumé, dans cette brochure, 
les derniéres conquétes de la science sur ce sujet et les a mises a la portée 
des médecins. Il a spécialement insisté sur le lieu d’origine de ce produit 
excrémentiel, sur le role des aliments, particuliérement des cufs, et du 
régime carné, qui est étudié dans ses moindres détails. Un important cha- 
pitre est consacré 4 l’examen critique des précipitants et des dissolvants de 
Pacide urique, ainsi qu’d leurs applications pratiques. Ce travail, qui fait 
honneur a l'OEuvre Médico-Chirurgical, sera lu avec profit par le physiologiste 
et par le médecin praticien en quéte d’une méthode de traitement rationnel 
des goutteux, des arthritiques et des neuro-arthritiques. 
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Thomsen (Maladie de). 


Faanxt-Hocuwart, La maladie de Thomsen. Ex- 
trait de die deutsche klinik an eingange des 
zwanzigsten Jahrhunderts, 1904. — R. N., 
1903, p. 1043. 


Jax, Relation d'un cas de maladie de Thomsen ob- 
servé sur un soldat d’infanterie de marine. 
Arch. de méd. navale, octobre 1895. 


MacuevaL (G. Des myotonies atrophiques. 
Thése de Lyon, 1904. — R. N., 1905, p. 1043. 


Meevs, Un cas de maladie de Thomsen. Journal 
de Neurologie, 1905, ne 14. — R.N., 1906 
p. 332. 


Movena et Siccann1, Sur un cas de myotonie. 
XIle Congrés de la Soc. ital. de Freniat., 
Génes, 1904. 


Spicer, Hypotonie générale ou localisée des 
muscles dans l'enfance. (Myotonie congénitale.) 
Univers. of Penna. medical bulletin, vol. X VIII, 
n° 11, p. 342-345, janvier 1905. — R. N., 
1905, p. 1043. 


Thyroide. 


Avavie, Tes causes de la mort dans les opérations 
de la thyroidectomie. Bull. méd., 23 mars 1897, 
p. 275. — R. N., 1898, p. 503. 


Amatp1, La glande thyroide chez les aliénés. 
Rivist. sper. difreniat., 1897, fasc. 2. — R. N., 
1898, p. 415. 


Asxopenko, De l'influence de la glande thyroide 
sur le développement des os. Conf. clin. o—_ 
Saint-Pétersbourg, 27 février 1897. — R. 
1897, p. 457. 


Bacman, Sur la Minch. med. Woch., 
1896, n* 14, 19 et 20 


Baumann, Sur les combinaisons de la glande thy- 
roide. Minch. med. Woch., 1896, n° 49, 
p. 398 


BourNevit_e, Idiolie avee cachexie pachydermique 
traitée par la glande thyroide. Soc. de Bio- 
logie, 9 mai 1896. 


Bournnevitte, Idiotie myxademateuse (myxredéme 
infantile). Traitement par lingestion de glande 
thyrvide de mouton. Progrés méd., 6 et 
43 mars 1897. — R. N., 1897, p. 421. 


Bauns, Un cas d’acromégalie traité par l'exrtrait 
thyroidien. Casuistische Mitteilungen. Neurol. 
Centralbl., 1895, n°* 20, 24, 22, 24.— R. N., 
1897, p. 54. 


Todothyrine et préparations de corps 
thy roide a base rme. Soc. thérap., 
24 février 1897. 


Thyroide. 


Ceni et Besta, Proprictés thérapeutiques spécifi- 
ques du sérum de sang d’animaux immunisés 
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